附件1：

2024年优秀学生出国（境）交流学习申请表  
	姓名
	
	出生日期
	
	性别
	
	彩色照片(电子或纸质均可)

	民族
	
	政治面貌
	
	健康状况
	良好
	

	学号
	
	身份证号码
	
	

	学院
	
	层次、专业及年级
	格式：2021级外科学研究生、2022级麻醉学本科生
	

	专业课程平均绩点
	（附成绩单）
	学习成绩专业排名
	格式(名次/班级人数)

	外语水平说明
	（若有相关资格证书如雅思/四六级成绩单，请一并扫描提供）

	申请项目
	       西班牙萨拉戈萨大学交流学习项目


	获奖、科研及实践情况


	一、获奖情况

二、科研经历（需重点强调所具备的实验室技能）

三、实践活动

（分条目列举即可，并提供相关佐证材料如发表的论文、主持或参与的项目等）

	详细家庭地址
	

	本人手机
	    
	有效邮箱
	

	父亲姓名
	
	手机
	
	单位电话
	

	工作单位
	

	母亲姓名
	
	手机
	
	单位电话
	

	工作单位
	

	是否有直系亲属居住在境外
	

	本人已了解本项目基本情况，自愿报名参加。本人承诺：

1、 上述所填内容均属实

2、 如被推荐参加项目，我将严格遵守母校和外方院校相关要求，严格按规定开展学术研究，确保学习效果；遵守所在国家或地区的法律法规；做好个人安全防护，否则本人承担全部责任。
              申请人签字：
                     日期：



	本人与申请人已就该项目申请进行了充分沟通交流，完全同意其申请，并将为其提供必要的经济支持和做好安全提醒。

申请人家长签字：

与申请人关系：

日期：

（备注：若不便于提供家长原始签字，可另行提交传真件、短信或即时聊天工具记录截图。）


	导师意见：

导师签字：

日期：

（请结合申请人的实际表现给与是否同意推荐的意见。本科生由辅导员填写，研究生由培养导师填写）

	学院意见： 

负责人（签章）：       

日期：


此表请双面打印，打印前请将红色提示部分删除。
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