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申 报 表
	基本资料

	姓    名
	
	性    别
	

	推荐方式
	学院推荐    ○          班级推荐    ○

	年    级
	
	专    业
	

	政治面貌
	
	联系电话
	

	电子邮件
	

	曾任职务
	

	所获奖励与荣誉
（含奖助学金）
	


	主要事迹概况（300字以内）

	





	学院意见
	


签字：         公章：

	学生工作指导
委员会意见
	


签字：         公章：






