沈阳工业大学青年教师参加实践锻炼考核表

学院：                                             填表日期：     年    月    日

	姓    名
	
	性    别
	
	出生年月
	   年  月
	粘贴照片处

	来校工作

时    间
	  年  月
	专业技术职    务
	
	上岗等级
	
	

	学    历
	
	学    位
	
	现 从 事

专    业
	
	

	实践方式

类    型
	□  科研合作         □  挂职锻炼            □  生产实习                                              □  社会调查         □  企业博士后          □  其他

	实践单位
	名称
	

	
	地址
	

	
	联系方式
	

	实践时间
	自       年        月        日至        年        月        日止

	实践完成的主要工作情况

(报告另附)
	

	实践单位

意    见
	实践单位应对实践教师的实践内容、工作态度、任务完成情况以及取得成果予以评价。

负责人签字：        单位盖章：       年  月  日

	教师本人签字：

年   月    日
	学院考核意见：

    □ 合格

    □ 不合格

院长签字：   
学院（公章）

          年  月  日
	教师发展与教育评估中心意见：

□ 合格

     □ 不合格
主任签字：     
（公章）

             年  月   日


注；此表作为月考核、期满考核用表。
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