附件2

兰州文理学院学生集中实习审批表

填报日期：       年      月     日
	学    院
	
	班级
及人数
	

	实习单位
	名    称
	

	
	地    址
	

	
	负责人及联系电话
	

	实习时间
	年   月    日 ---    年    月   日      共     天

	实

习

单

位

概

况
	

	学

院

意

见
	                  主管院长签字：

                 学院（盖章）

                                            年   月   日

	教

务

处

审

批
	                  教务处（盖章）

                                          年   月   日

	备注
	可附实习单位接收函，就业合同等。


   注：美术学院学生外出写生等活动可填此表。
