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	基地建设参与人基本情况
	姓名
	性别
	年龄
	学历/学位
	职称
	主要职责
	工作单位

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


2. 基地的工作状况
	2-1合作单位情况简介（基地合作单位基本概况，着重说明满足实践环节需求情况）

























	2-2合作基础（开展的项目、基地基础条件及相关专业实践情况等）
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4.基地指导教师基本情况
	姓 名
	职 称
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	注：指导教师是指在此基地开展实践教学的专兼职教师，含我校实践指导教师和合作单位兼职指导教师。


5.基地的组织管理
	（组织管理运行机制，双方职责和任务，实践教学、学生管理、安全保障、导师管理与考核规章制度等）










6.基地建设内容和成效
	（基地在教学改革与建设、实践教学内容及科研促进教学等方面的工作措施和取得成绩；基地的特色；基地的示范与辐射作用等。）






















7.学院推荐意见
	


                 






学院负责人签名：             

（公章）                                                                          
                                                          年   月   日




