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集中性实践教学总结表

实践教学计划名称：                                    
实践教学计划类型：                                         
教 学 单 位：                                        
专      业 ：                                    
班级与学生数：                                     
计划实施时间：                                     
赣东学院教务处制

20   年   月   日

	指

导

教

师
	姓名
	职称
	联系电话

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	集中性实践教学起止日期：     年  月  日  ～  年  月  日    共计   天

	实践单位
	
	实践地点
	

	住宿地址
	
	安全状况
	

	学生实践成绩统计

	优秀
	良好
	中等
	及格
	不及格

	人数
	比例
	人数
	比例
	人数
	比例
	人数
	比例
	人数
	比例

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	一、实践完成情况及收获

二、实践取得的经验及建议

三、课程思政完成情况

四、实践中存在的问题



	经

费

实

际

使

用

情

况
	序号
	项目
	金额
	经费来源

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	专业负责人签名：                         
时间：    年  月  日


