关于苏州市、江苏省教育学会“十二五”规划课题申报工作的通知

苏州市和江苏省二个教育学会“十二五”规划课题申报工作开始。现就教育学会“十二五”科研课题的申报工作布置如下： 

1．苏州市教育学会申报材料

课题方案（一式三份）、《苏州市教育学会“十二五”规划课题申报书》（一式三份）、学校的《苏州市“十二五”学会课题申报汇总表》（一式一份）、申报评审等费用共300元（我会代苏州市教育学会收），送至教育局二楼教研室会计室刘会计处。以上课题方案、申报书、汇总表的电子文档发至邮箱：jkszly@163.com。

2．江苏省教育学会申报材料

《江苏省教育学会“十二五”科研课题申报书》（一式三份）、学校的《江苏省“十二五”学会课题申报汇总表》（一式一份）、评审费300元（我会代江苏省教育学会收，经省学会评审同意立项的课题，属单位集体申报的，交课题管理费600元；属个人申报的，交课题管理费300元），送至教育局二楼教研室会计室刘会计处。以上课题申报书、汇总表的电子文档发至邮箱：jkszly@163.com。

3．申报截止时间

2011年6月7日（星期二）。特别提醒：过期不候！
    4．申报课题具体要求详见附件。
附件：1．苏州市教育学会关于“十二·五”课题申报相关资料；
2．江苏省教育学会关于“十二·五”课题申报相关资料。
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二、课题论证

	1、对课题理论价值和实践价值的论证：
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二、课题论证

	1、对课题理论价值和实践价值的论证：

	


	2、对课题所达目标和主要内容的论证：

	


	3、对课题实施过程设计和主要措施的论证：

	4、对课题承担者科研水平与能力及科研保障条件的论证：




三、课题所在单位的意见

	                             单位公章         单位负责人签章

                                                  年   月   日


四、课题所在学会（或市属专委会、教研室）意见

	                              单位公章         单位负责人签章

                                                 年    月    日


五、苏州市教育学会审批意见
	                               单位公章         单位负责人签章

                                                 年    月    日


