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	新疆应用职业技术学院拟合作企业申请表

	拟合作企业名称
	

	牵头二级学院
	

	申请人
	

	申请时间
	

	开展调研时间
	

	企业负责人姓名
	

	企业负责人职务
	

	企业负责人联系方式
	

	企业资质材料是否留存（生产许可证、营业执照、组织机构代码、法人代表身份证等）
	

	企业位置
	

	企业简介
	

	企业规模、类别
	

	对接岗位/课程
	

	拟开展合作时间（期限）
	

	拟开展合作项目（实习实训、订单班、现代学徒制班、横向课题等）
	

	其他需说明的情况

	填表人：  

	        二级学院负责人签字（盖章）         
          年  月  日




	企业营业执照

	

	企业法人身份证

	



