江西省高校师资培训中心

“多媒体教学课件制作”培训班学员报名表

	姓 名
	
	性 别
	
	出生年月
	
	照

片

	民 族
	
	学 历
	
	职称职务
	
	

	身份证号
	
	从教时间
	
	

	工作单位
	
	

	通讯地址
	
	QQ号
	

	电子信箱
	
	手机
	
	邮编
	

	学校推荐意见:

学校分管部门领导签字：                       公  章

年   月   日

	省高校师资培训中心意见:

                                公  章

年   月  日


注：本表一式一份；请于报到前5天将此表格寄到省高校师资培训中心，也可以在报到时交报到处。
