中国科学院西安光机所大学生实习实践申请表
                                填表日期：     年     月     日
	姓名
	
	出生日期
	年     月     日
	照片

	性别
	
	政治面貌
	
	

	民族
	
	身份证号
	
	

	通讯地址及邮政编码
	
	

	家庭通讯地址
	

	联系电话
	
	E-mail
	

	本科就读学校、院系
	

	本科学习专业
	
	年级
	

	学校辅导员姓名
	
	联系电话
	

	法定监护人姓名
	
	联系电话
	

	到所日期
	
	离所日期
	

	科研实践类型
	本科毕业设计
	
	短期科研实践
	

	约定事项：

1、在所期间，遵守西安光机所的各项规章制度；
2、与我所科研实践期间工作相关内容发表应征得我所指导教师的同意，知识产权归属中国科学院西安光机所所有；
3、在所期间，科研实践学生要自行负责人身安全，如由于个人原因造成人身伤害由学生本人负责；

	我保证申请表上信息的真实性和准确性，并遵守约定事项。
                                    申请人签字：

                                       年      月      日

	所在学校或院系的意见：

                                     （公章）

                                    负责人签字：                                        年      月      日



	研究所接收导师的意见：

签字：                    


	个人陈述
陈述本人的专业学习情况、学术背景、对感兴趣的科研方向的认识和我所在此方向的科研进展的认识等

	


本表控制在正反2页，不得超页，双面打印。到所需携带身份证复印件和电子版一寸照片
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