附件
广西高等教育本科教学改革工程项目结题汇总表

申报学校： 广西中医药大学赛恩斯新医药学院（盖章）
	序号
	项目承担单位（学校）
	项目编号
	项目类型
	项目名称
	项目负责人
	项目组成员
	项目起止时间
	成果类型
	学校审核意见

	
	广西中医药大学赛恩斯新医药学院
	
	
	
	
	
	
	
	同意结题

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


填表人：柳贤福  联系电话：13481039120
注：1. 项目类型：重点、一般A类、一般B类。

2. 项目组成员之间用“、“间隔，请认真核对项目组成员的先后排序。

3. 项目起止时间是指下达项目年月至实际完成年月，填写格式示例：2018.06～2020.04。

4. 成果类型：指项目研究报告、系列课程与教材、实验实践教学基地、教学管理制度、人才培养方案、项目实践报告、教学软件、论文、专著等。
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