_______年暑期社会实践团队成员所在院意见

校团委：

 
我院、系（部）_____年赴_______开展主题为____________暑期社会实践团队成员
  
	姓名
	性别
	专业
	学号
	籍贯

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


符合参加暑期社会实践活动的条件，同意他（们）参加该实践团队，外出开展实践活动。
所在学院分团委（盖章）：     分团委书记（签字）：
 
 
年    月    日
