乐山师范学院外国留学生入学申请表
APPLICATION FORM FOR FOREIGN STUDENTS 

AT LESHAN TEACHERS COLLEGE   

	姓名
Name
	外文                                                            
           First name        / Middle name       / Family name
	照
片
Photo

	
	中文
In Chinese
	性别
Sex
	

	国籍
Citizenship
	婚姻状况
Marital Status
	

	护照号码
Passport No.
	有效期至          年      月
Valid Until     Year      Month
	

	出生日期
Date of Birth
	出生地点
Place of Birth

	最后学历
Highest Education Level
	宗教信仰
Religion

	所在大学或部门
University or Place of Work
	职业或身份
Occupation or Status

	目前联系地址/Current Address 

电话Tel.                                   E-mail

	国外永久通讯地址/Permanent Mailing Address 

电话Tel.                                   E-mail

	汉 语 水 平Level of Chinese

已获得的汉语水平证书                 初级Elementary Level       A  B  C

Acquired certificate of HSK              中级Intermediate Level       A  B  C

高级Advanced Level        A  B  C

未参加过汉语水平考试者，请填写学习汉语年限。 

Write down the number of years of Chinese learning if the         周课时Hours per week             

applicant has not taken HSK               years             总学时Total hours                 




	学
生
类
别
	攻读学位
Degree program
	①本科生Undergraduate          □
	②专科生Junior College                   □

	
	不攻读学位
Non-degree program
	①语言生Language student       □
	②长期进修生Long-term advanced student  □

	
	
	③短期进修生Short-term advanced student □
	

	在乐山师范学院学习期限/Intended duration of study

 自/From          年/Year       月/Month至/to           年/Year       月/Month

	经济担保人姓名                                工作单位
Name of Guarantor                               Company

职业                          联系电话                            传真
Occupation                     Telephone                            Fax

通讯地址                                           

Mailing Address                                   E-mail

	推荐人姓名                                     工作单位
Name of Recommender                            Company

职业                          联系电话                            传真
Occupation                     Telephone                            Fax

通讯地址                                           

Mailing Address                                   E-mail

	申请人保证：
⑴上述各项中所提供的情况是真实无误的；
⑵在校学习期间遵守中国政府的法规和学校的规章和制度；
I hereby affirm that:

⑴ All the information I provided above is true and correct;

⑵ I shall abide by the law of Chinese Government and regulations of the university while

 studying at Leshan Normal University

申请人签字：                                   日期：
Signature                                       Date                        


注        意：1.不完整的申请表或未按要求提供有关材料，将会延误对此申请的审理时间。
              2.此表可复印使用 

IMPORTANT： 1.An incomplete application form or failure to submit supporting documents

WILL DELAY the process of your application.

2.Photocopies of the form are acceptable

通讯地址：中国四川乐山市乐山师范学院国际合作与交流处   邮政编码：614004
International Cooperation & Exchange Division，Leshan Teachers College
Address:  No.7788  Binhe Road, Leshan, Sichuan, China   
Tel:      0086-833-2276123    Fax: 0086-833-2276022

E-mail: lstcwaishi@yahoo.com.cn            

