顶 岗 实 习 计 划
	班级
	
	姓名
	
	联系电话
	

	电子邮箱地址
	
	学校指导教师
	

	顶岗实习单位
	

	实习单位通信地址
	
	邮编
	

	实习开始日期
	
	实习结束日期
	

	序号
	典型工作任务名称
（至少4个）
	工作任务描述

（工作岗位、工作内容、工作要求等）

	1
	
	

	2
	
	

	3
	
	

	4
	
	

	5
	
	

	6
	
	

	7
	
	

	8
	
	

	企业指导教师（签字）
	
	联系电话
	
	学校指导教师（签字）
	

	顶岗实习单位意见

                公章

日期：
	机械工程系意见

             公章

日期：


