
附件 1

 

一、招生对象 

申报专科者应具有国民教育系列高中、职高、中专、技校

及其以上学历，年龄在 17 周岁以上，具有西安市户籍的残障

人士；申报本科者应具有国民教育系列大学专科学历，具有西

安市户籍的残障人士。同时学院还可以招收部分健全人参加学

习（每专业小于 40％比例）。 

二、招生专业及人数 

专  科：社会工作 20 名 会计学（财务会计方向）10 名 

        法律事务 10 名   数字媒体设计与制作 10 名    

网络营销 10 名  

    本  科：社会工作 20 名    广告学 10 名   法学 10 名 

    三、学习形式 

以学生为中心自主学习。学校采用多种现代远程教育技术

手段，通过面授辅导、国家开放大学学习网、西安电大云学习

平台、任我学手机 APP、网上直播教学等学习方式，提供不受

时间地点限制的学习支持服务。西安学院将组织每科不低于七

次的面授辅导课。 

    四、学制学籍 

按二年半业余教学计划安排学生的学习。第一学期安排公

共课及专业基础课；第二至第四学期安排专业基础课和专业课

 



学习；第五学期安排集中实践环节。学生学籍自入学注册之日

起 8 年内有效，此期间内依照专业规则累计学分，达到要求即

可申请毕业。 

    五、毕业证书及学位证书 

符合专业规则要求，修满规定的学分，毕业鉴定合格，即

可获国家开放大学统一颁发，经国家教育部电子注册的国家开

放大学毕业证书，国家承认学历。两年半后，专科毕业生如符

合毕业条件且有意愿，可立即升入开放本科学习。本科生申请

学位时必须具备毕业资格，并且成人学位英语考试成绩合格、

修完学位论文指南学分，毕业论文须经颁证合作高校审查通

过。毕业和学位申请须同时进行。学位申请的专业课成绩要求、

论文要求及学位证书颁发条件依照有关合作高校的相关规定

执行。 

六、报名时间、地点、入学测试及本科入学认证 

1. 报名时间：依照西安市残疾人联合会文件所定时间进

行。西安学院 8 月中旬开始本科入学资格确认，8 月下旬组织

入学水平测试和电子注册。 

2. 报名地点：户口所在地区、县残联 

3.联系方式： 

    西安市残联教育就业处：029-88481241  联系人：马林 

国家开放大学残疾人教育西安学院  联系人：郝毅  

电话：18629317013  Email：xaddhaoyi@126.com 

4. 报名资料：报名者需提供 a）身份证、毕业证、残疾证

复印件各四份；b）近期同底版蓝背景浅色服装免冠 1 寸证件

照片 4 张（含表格粘贴用），该证件照的电子照片（长宽比为



7:5）以身份证号命名的 jpg 格式文件，发送至西安学院电子

信箱；c）如实准确填写市残联申请表（社区、区县残联和市

残联盖章）一式四份；d）西安学院新生报名表一式四份。 

5. 申报本科者须在 2020 年 8 月 20 日前提供专科毕业证

复印件。经西安学院查询教育部学信网后确定入学资格。西安

学院无法查询学历者，申报人须在 9 月初之前提供学历认证报

告。 

    七、学费和待遇 

残疾人学员根据市政府和市残联有关文件和政策，享受学

费全额补贴的优惠，无需缴费。在校期间可以参评国家开放大

学奖学金。 



国家开放大学招生报名登记表 

基
本
信
息 

姓    名  性    别  政治面貌  

照片 

证件类型  证件号码  

出生日期  民    族  在职状况  

户口性质  籍    贯  户籍所在地  

手机号码  固定电话  邮    编  

通信地址  E-mail  

报名 

信息 

专业层次  专业名称  

教学点名称 西安学院 是否电大毕业 是/否 

最
高
学
历 

原学历层次  原毕业学校  毕业时间  

原学科  原学科门类  

原学历所学专业  原学历毕业证书编号  

原学历证明材料  证明材料编号  

原学历姓名  原学历证件号码  

入学测试成

绩 

      

      

学生本人郑重确认并承诺： 

1.本人已阅读国家开放大学开放教育招生简章，理解并认可开放教育为主要面向成人在职从业人员开展的

非全日制教育，属成人教育范畴，采取业余学习形式。 

2.本人已了解报名专业入学条件要求，本人报名时所持学历属于国民教育系列，本人各项条件均符合报名

入学条件要求。 

3.本人愿意按要求提交相关材料，接受国家开放大学、教育部组织的入学资格审核，同时了解本人的入学

资格在入学前和毕业前还须经过教育部相关部门的审核，若未能通过审核将不予在教育部进行学籍注册及学习，

不能毕业和进行毕业证书电子注册。 

4.本人承诺所提供的一切证明材料和填写的个人信息真实、有效，若有不实或不符合条件情况，一经查实，

本人愿意承担完全责任和因此产生的一切后果（包括取消学籍、不予颁发毕业证书、追回各类证件和不予退还

已交纳费用等）。 

以上承诺真实、有效，是承诺人本人的真实意愿。 

 

学生本人（承诺人）签字：             日期：      年   月   日   经办人： 
 

教学点 

审核意见 

审核人  

省级开大 

审核意见 

审核人  

盖章   

 

年   月   日 

盖章    

 

年   月   日 



手工填写填表说明： 

一、基本信息 

1.姓名：必填项，填写身份证上的姓名，名字中包含生僻字的，应注明字的结

构，不能造字； 

2.性别：必填项，包含男、女； 

3.政治面貌：必填项，包含中共党员、共青团员、民革会员、民盟盟员、民进

会员、民建会员、农工党党员 、致公党党员 、九三学社社员 、台盟盟员 、无党

派民主人士 、群众 、其他； 

4.证件类型：必填项，包含身份证、军官证、护照、港澳台居民证件、其他； 

5.证件号码：必填项，根据所选择的证件类型进行填写，填写的号码与证件要

完全一致； 

6.出生日期：必填项，填写的出生日期要与有效证件上保持一致； 

7.民族：必填项，填写的民族要与有效证件保持一致； 

8.在职状况：必填项，包含国家机关党群组织企事业单位负责人、专业技术人

员、办事人员和有关人员、商业工作人员、服务性工作人员、农林牧渔水利业人员、

工人、待业人员、学生； 

9.户口性质：必填项，包含城镇户口、农村户口； 

10.籍贯：必填项，与户口本保持一致； 

11.户籍所在地：必填项，填写身份证上的户籍所在地； 

12.手机：必填项； 

13.固定电话：必填项，填写区号+电话号码； 

14. E-mail：必填项，填写真实有效的电子信箱地址； 

15.通信地址：必填项，填写学生本人可接收信件的通信地址； 

16.邮编：必填项。 

二、报名信息 

1.专业层次：必填项，包含：本科、专科、一村一； 

2.专业名称：必填项，填写专业全称； 

3.教学点名称：填写报名所在教学点全称； 

4.是否电大毕业：必填项，包含是、否。 

三、最高学历 

1.原学历层次：必填项，包含高中，职高、中专、技校等同等学历，专科，本

科，硕士研究生，博士研究生，其他； 

2.原毕业学校：必填项，填写毕业证书上的学校全称； 

3.毕业时间：必填项，填写毕业证书上的毕业时间； 

4.原学科：本科必填项，包含哲学类、经济学类、法学类、马克思主义理论类、

社会学类、政治学类、公安学类、教育学类、体育学类、中国语言文学类、外国语

言文学类、新闻传播学类、艺术类、历史学类、数学类、物理学类、化学类、生物

学类、天文学类、地质学类、地理科学类、地球物理学类、大气物理学类、海洋科

学类、力学类、电子信息科学类、材料科学类、环境科学类、心理学类、统计学类、

地矿类、材料类、机械类、仪器仪表类、能源动力类、电气信息类、土建类、水利

类、测绘类、环境安全类、化工与制药类、交通运输类、海洋工程类、轻工纺织食

品类、航空航天类、武器类、工程力学类、生物工程类、农业工程类、林业工程类、

工安技术类、植物生产类、草业科学类、森林资源类、环境生态类、动物生产类、

动物医学类、水产类、基础医学类、预防医学类、临床医学与医学技术类、口腔医

学类、中医学类、法医学类、护理学类、药学类、管理科学与工程类、工商管理类、



公共管理类、农业经济管理类、图书档案学类、其他、农业技术类、林业技术类、

畜牧兽医类、水产养殖类、农林管理类、城市轨道运输类、化工技术类、食品药品

管理类、机械设计制造类、食品类、旅游管理类、公共管理类、公共服务类、语言

文化类、教育类、艺术设计类、非学历、毕业论文（设计）； 

5.原学科门类：本科必填项，包含哲学、经济学、法学、教育学、文学、历史

学、理学、工学、农学、医学、管理学、其他、农林牧渔类、交通运输大类、生化

与药品大类、制造大类、轻纺食品大类、旅游大类、公共事业大类、文化教育大类、

艺术设计传媒大类、非学历、其它（毕业）； 

6.原学历所学专业：本科必填项，填写毕业证书上的专业全称； 

7.原学历毕业证书编号：本科必填项，填写的毕业证书号要跟毕业证书完全一

致； 

8.原学历证明材料：本科必填项，包含学历网查、学历认证报告、留学认证报

告； 

9.证明材料编号：若选择学历认证报告或留学认证报告，要在此栏填写编号； 

10.原学历姓名：如果毕业后更名，请填写原学历毕业证书上的姓名； 

11.原学历证件号码：如果毕业后身份证号码更动的，请填写原学历所使用的

有效证件号码； 

12.入学测试成绩：学生参加测试后，由教学点工作人员填写。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



附件 2

姓 名  性 别  民 族  

照片 户口所在地  政治面貌  文化程度  

工作单位  参加工作时间  

残疾类别  残疾证号  

家庭住址  邮政编码  

身份证号  联系电话  

通讯地址  婚 否  

所选学习专业 
（在所选专业后方框内画√） 

专  科：社会工作  □  会计学（财务会计方向）□   

法律事务  □    数字媒体设计与制作  □   

网络营销  □ 

本  科：社会工作  □   广告学 □   法学 □ 

本 

人 

简 

历 

工作学习经历（从初中填起） 职务、职称 

  

所在工作单位（社区）审

核意见： 

 

 

签章： 

年   月   日 

区、县残联审核意见： 

 

 

 

 

签章： 

年   月   日 

市残联审核意见： 

 

 

 

 

签章： 

年   月   日 

注：没有工作单位的在社区审核盖章，此表自行复印一式四份。 



 

附件 3           
 

 

西安市           （区县）残联（盖章）                                                                  年     月     日

序
号 

姓名 
性
别 

年龄 
文化 
程度 

残疾类别 
及级别 

残疾证号 
申报
学历 

联系电话 家庭住址 

          

          

          

          

          

          

          

          

          

          
 


