达州职业技术学院
教授培养和访问学者审批表
	姓  名
	
	性  别
	
	出生年月
	
	

	民  族
	
	籍  贯
	
	政治面貌
	
	

	参工时间
	
	职  称
	
	职    务
	
	

	毕业院校及
专业
	全日制教育学历学位
	
	

	
	在职教育学历学位
	
	

	拟进修学校

专业、导师及进修时间
	进修学校：
进修专业：                             导师：

进修时间：      年    月——     年    月

	所在工作部门意见
	（公章）
                                            年   月    日

	所在教学部门意见
	（公章）
                                      年   月    日

	教务处意见
	（公章）
                                      年   月    日

	分管领导

意见
	（公章）
                                            年   月    日

	组织人事部门意见
	（公章）
                                            年   月    日

	学院主要领导意见
	（公章）
                                            年   月    日


说明：此表一式三份，申请人、教务处、组织人事部各一份。
