
附  件2
濮阳职业技术学院教师企业实践锻炼申请表

	二级学院：
	专业：
	行业企业指导教师：

	实践教师姓名：
	电话：
	行业企业电话：

	实践单位：
	实践锻炼的具体时间：

	实践单位地址：
	实践锻炼方式：寒假、暑假、脱产、其它
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	所在学院院长签字
	
	教务处意见
	
	人事处意见
	


此表一式三份，由教师本人填写，本人、所在学院、教务处各存一份。
