
附件 4 

2024 年国家级继续医学教育项目申报表形式审核表 

项目名称                              

申请代码                                    审核人手写签字： 
 

审  核  要  点 
“是”或

“否” 

申办单位是否作为第一主办单位申报的？   

申办单位名称与公章是否一致？   

项目名称是否不含有其他单位名称？   

项目名称中是否不含错别字或漏字的？   

项目名称中是否不含有不符合国家政策规定字样的？   

该项目所在学科选择是否正确和准确？   

该项目是否只通过一个单位（或渠道）申报，且只选择以新申报项目或备案

项目的形式申请，没有重复申报？  

项目负责人是否为本单位在职（岗）人员，且为副高以上职称？   

项目负责人是否不在限制申报人员名单中？   

项目负责人是否参与授课？   

项目负责人负责的项目内容与其所从事的主要专业或研究方向是否一致？   

项目负责人是否既往曾担任国家级继续医学教育项目或天津市级继续医学教

育项目负责人？ 
  

项目负责人负责的项目（包括新申报项目和备案项目）是否不超过 2项？   

项目负责人所在工作单位名称填写是否标准或与单位公章是否一致？   

项目负责人课时是否不超过 3学时？   

理论课教师是否均为副高以上职称？   

授课教师的授课内容是否与其专业特长或方向一致？   

实验教师是否均中级以上职称？   

每位授课教师课时是否不超过 3学时？   

授课教师所在工作单位名称填写是否标准或与单位公章是否一致？   

本单位授课教师占比是否大于 50%？   

项目内容是否不存在意识形态方面的问题？   

联系电话是否正确？   

举办期次是否为 1-6 期（次）？   

纸质申报材料中签字盖章是否齐全？   

纸质申报材料是否从申报系统中导出？   

栏目填写是否不存在空项或漏项的，或串行或答非所问的（如要求填联系人

的栏目填的是电话等），或存在“？”或乱码？ 
  

项目举办地点是否为国内且非国家明令禁止举办会议的风景名胜区的？   

项目举办地点是否填写为省市县名称，而非单位名称？   

是否无与项目无关的参观、考察、旅游观光等活动？   

申报内容中是否无无关的工作会议部分内容？ 
 

是否无其他不符合《国家级继续医学教育项目申报、认可办法》、《国家级

继续医学教育项目申办要求》的相关规定以及关于 2024 年度国家级继续医学

教育项目申报通知要求的情况？ 

  

 


