 “斯比凯可”奖学金申请表　　　　　　　

	姓名
	
	性别
	
	出生日期
	
	相片

	班级
	
	身份证号
	
	英语水平
	
	

	电子邮箱
	
	联系电话
	
	

	家庭地址
	
	

	综合测评获奖情况
	（每一学期的综合测评情况，格式：名次/班级人数）

	个人事迹
	（可附页）

	所在院系意见：

                　　　　　       　     （公章）　      　年　　 　月　　　日

	斯比凯可（山东）生物制品有限公司意见：

（公章）　      　年　　 　月　　　日


本人承诺以上所填情况皆为真实。如有虚假，愿意按照本项目有关规定放弃申请。   
本人愿意积极参加力所能及的志愿者活动，回报社会。
申请人签字：　  　　　年　　月　　日
