附件

2020年课外大学生心理健康教育特色项目申报表

	项目名称：

	项目主题：

	申报学院与负责人：



	共同承办学院与负责人：

	申报该项目的目的及意义：



	简述活动方案、时间安排和效果评估（需另附详细的活动策划书）：



	经费预算：


	学院审核意见：

副书记 签字：                      

                                                    年   月   日

	专家讨论意见：

   主任签字：

                                                    年   月   日


