附件2
韶关学院中小学（幼儿园）教师培训专家汇总表

推荐单位（公章）：                                                                                   年   月    日
	序号
	姓名
	性别
	政治面貌
	工作单位
	所在地市
	学历
	现任职务
	职称
	任教学段
	联系方式
	是否有教师培训相关经历（填“是”或“否”）
	推荐部门

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


推荐单位联系人：               联系电话：     
