附件5

2020年寒假见习生汇总表
学校名称(公章)：                                                                年    月    日
	序号
	学生姓名
	性别
	手  机
	电子邮箱
	专  业
	年级
	拟见习单位

	1
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	


  联系人：                        部门：                         职务：                
  办公电话：                      手机：                         电子邮箱：                  

  此表及电子版（纸质版盖单位公章）交至市见习活动领导小组办公室。






— 12 —


