实验校资格申请表

	学校名称
	

	负责任姓名
	
	职务
	
	手机
	

	项目对接人
	
	职务
	
	手机
	

	单位地址
	

	项目小组
成员
	

	具体实施
项目
	职业教育融入社区（乡村）治理
职业教育助力乡村振兴
老年教育赋能提质
在职人员继续教育
城乡待业人员就业培训
进城务工人员及新市民的素质提升培训
其他

	实验方案：（含名称、内容、步骤、目标、特色等，至少2000字）

	单位承诺书：
我单位自愿参加“职业院校服务终身学习”项目，并成为实验校，接受中国成人教育协会和项目组的知道、支持、协助和管理；我单位具备实验校的条件，并为项目实验提供包括人员、经费、办公条件等支持；我单位愿意完成总项目组交办的各项工作等。

                        负责人签字：

                        单位意见（公章）


	上级主管部门意见：


                          单位盖章

                              年       月       日

	项目组意见：


                          单位盖章

                              年       月       日



