
新乡学院生命科学与基础医学学院学生实习记录表

院 系 课 程 指导教师

班 级 实习性质 人 数

实习时间

实习地点

课程

实习

内容

及

要求

实习

单位

意见

实习单位

指导教师签字：

备注

1．实习性质指认知实习、课程实习、毕业实习、综合实习；

2．实习结束后将实习指导书、实习报告及本表交至教研室统一保存。

填表日期： 教研室主任签字：


