衢州学院师范生实践教学环节校外导师聘任申请表
	聘用学院
	
	聘用专业
	

	聘  期
	     年   月至       年   月
	教师来源（ □幼儿教师 □小学教师  □中学教师 ）

	拟聘任
教师姓名
	
	性别
	
	出生年月
	    

	专业技术职称
	
	高校教师

资格证书
	□有   □无

	毕业学校
	
	毕业时间
	

	学科/专业
	
	最高学历
	
	最高学位
	

	现工作单位
	
	联系电话
	
	E-mail
	

	时    间
	拟 聘 人 主 要 简 历 及 主 要 教 学 和 科 研 业 绩

	
	

	
	

	
	

	
	

	教学部门

意见
	负责人签字：                           单位盖章              年     月     日

	教务处

意见
	负责人签字：                          单位盖章              年     月     日

	人事处

意见
	负责人签字：                          单位盖章              年     月     日


注：本表一式三份，教学部门、教务处、人事处各一份。
