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南京理工大学
高维信息智能感知与系统教育部重点实验室

Key Laboratory of Intelligent Perception and Systems for High-Dimensional Information of Ministry of Education, 

Nanjing University of Science and Technology
创新基金申请书

课题名称：                                     
申 请 人：                                     
工作单位：                                     
电    话：                                     


电子邮件：                                     
申请日期：                                     

南京理工大学制

二〇一四年六月
说  明
一、本申请书为A4开本。于左侧装订成册。各栏空格不够时，可自行加页，纸张大小与申请书一致。填写申请书前，请先查阅《南京理工大学省部级重点实验室、哲学社会科学研究基地创新基金管理条例》和课题申请指南。
二、本课题的研究成果归申请者单位及本实验室共有，发表论文或申请专利时注明署名单位：高维信息智能感知与系统教育部重点实验室（南京理工大学），江苏 南京 210094（Key Laboratory of Intelligent Perception and Systems for High-Dimensional Information of Ministry of Education (Nanjing University of Science and Technology), Nanjing, 210094, China），同时在致谢栏或首页脚注标注“高维信息智能感知与系统教育部重点实验室创新基金编号”。未按照要求进行标注的，实验室将不予办理结题手续。
三、研究方向归属选择其一（各重点实验室列出方向具体内容）：

1. 信息获取与感知器件； 
2. 高维信息处理与融合； 
3. 复杂系统控制与优化； 
4．智能系统技术与应用。
四、课题须有本实验室固定成员作为课题合作研究人员。若申请时未注明合作者，则在审批后由实验室主任指定。

五、课题申请者须在截止日期之前，将1份手续齐全的申请书原件寄达重点实验室，同时将Word格式的申请书通过E-mail发给重点实验室。

六、联系地址：南京市孝陵卫街200号计算机科学与工程学院3029室（210094） 

    收件人：练智超 
邮箱：njust_cskeylab@163.com
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    本人保证申请内容的真实性。如获得此项课题资助，将严格遵守管理规定，切实保证研究工作时间，认真开展工作，按时报送材料。若填报失实和违反规定，本人承担全部责任。
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