附件：1
广西师范大学创新创业教授工作室建设情况表

学院（部）（盖章）：
	姓  名
	
	职  称
	
	学历学位
	

	专  业
	
	研究方向
	

	工作室名称
	
	联系电话
	

	团队成员（不含本人）

	姓  名
	年  龄
	职  称
	学历学位
	专  业
	研究专长

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	创新创业教授工作室建设情况

	一、工作室成立以来所开展的活动及取得的成果。（“互联网+”大赛、双创论坛及讲座、创客空间建设、项目对接会等）

	二、工作室规范管理情况。（相关管理制度及办法）

	三、工作室近三年取得的教学、科研成果。（限填10项）

	四、工作室指导学生创新创业实践情况及孵化项目/企业情况。

	[bookmark: _GoBack]五、工作室未来两年发展规划

	学院意见
	                      
领导签名：
（盖章）
                          年   月   日

	学校意见
	
                            （盖章）
                           年  月  日



