附件4：
厦门大学研究生实习实践项目申请书

	申请单位
	
	学科专业
	

	项目名称
	

	起止时间
	      年   月   日-     年   月   日，共  天

	实施地点
	
	参加人数
	        人（附参加学生名单）

	合作单位
	

	项目参与教师
	
	姓名
	职务
	主要工作内容
	联系方式

	
	项目负责人
	
	
	
	

	
	带队教师
	
	
	
	

	
	指导教师
	
	
	
	

	
	其他参与教师
	
	
	
	

	项目目标及预期成效：



	详细组织方案（包括实习实践活动的详细内容、行程安排、组织方式、考核方式等，可另附页）：



	经费预算（元）
	交通费
	住宿费
	餐费补贴
	合计

	
	
	
	
	

	申请学院（研究院）意见

学院分管领导（签字）：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　（单位盖章）

                                年　　月　　日
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