附件3

编号：
山东省统计科研课题申报书
课  题  名  称：                          
课 题 负 责 人：                          
联  系  电  话：                          
负责人所在单位：      滨州学院            

单  位  地  址：山东省滨州市黄河五路391号 
山东省统计科学研究所制表
年  月  日填
	课题名称
	

	课题负责人
	
	负责人所在单位
	滨州学院******院

	课题组成员
	

	一、主要研究内容、框架体系及研究成果拟达到的目标




	二、课题研究的技术路线和主要研究方法

	三、课题负责人和课题组成员的研究能力及完成课题的保证条件

	四、课题负责人所在单位意见
此处由学校统一填写、盖章。打印的时候请删掉本行字。
  单位盖章
                                           年  月  日 
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