
“逐梦计划”—— 2017年四川大学生
社会实践活动鉴定表
	姓  名
	
	性  别
	
	出生年月
	

	籍  贯
	
	民  族
	
	政治面貌
	

	学校/院
	
	院系
	

	身份证号
	
	学生证号
	

	年级专业
	
	实习单位
	

	实习所在部门及岗位
	
	实习内容
	

	实习时间
	_____年___月___日至_____年___ 月___ 日    共___ 天

	个人

实习
简要

总结


	

	实习岗位负责人意见
	                                         签名：

                        年   月   日

	实习单位意见
	                                    （盖章）

                                     年   月   日


