附件1
长三角新文科教育专业认证

年度改进工作报告

第（ ）年


学校名称：
专业名称：
本轮认证有效期起止时间：
专业负责人： 
联系电话：
专业联系人：
联系电话：
E-mail地址：





年   月   日

填写说明

1. 填写内容仅针对现场考查中被判定为“基本达成”和“未达成”的指标，其余指标不必撰写；
2. 支撑材料自我保存，不必提交
3. 字体及段落格式：宋体、五号，单倍行距；
4. 内容应突出重点，简洁清晰。


改进报告正文
	需改进指标(1)
及
专家组结论
	指标内容
	此处填写需改进的二级指标全文

	
	专家组结论
	未达成/达成

	专家意见
(意见原文)
	

	改进措施
(500字以内)
	

	改进效果
(500字以内)
	

	下年度改进计划
(300字以内)
	


注：其余需要改进的指标以此类推；页数不够可自行添加。




	需改进指标(2)
及
专家组结论
	指标内容
	此处填写需改进的二级指标全文

	
	专家组结论
	未达成/达成

	专家意见
(意见原文)
	

	改进措施
(500字以内)
	

	改进效果
(500字以内)
	

	下年度计划
(300字以内)
	



注：其余需要改进的指标以此类推；页数不够可自行添加。





	需改进指标(3)
及
专家组结论
	指标内容
	此处填写需改进的二级指标全文

	
	专家组结论
	未达成/达成

	专家意见
(意见原文)
	

	改进措施
(500字以内)
	

	改进效果
(500字以内)
	

	下年度计划
(300字以内)
	



注：其余需要改进的指标以此类推；页数不够可自行添加。










































