山东华宇工学院

教 学 名 师 推 荐 表

姓             名：                 
所属院（部、中心）：                
填 表 说 明

1.本表用钢笔填写，也可直接打印。字迹要求清楚、工整。

2.申请人填写的内容由所在院部负责审核。所填内容必须真实、可靠。

3.如表格篇幅不够，可另附纸。

一、基本情况
	姓 名
	
	性别
	
	出生年月
	
	照片

	政治面貌
	
	行政职务
	
	

	专业技术职务
及晋升时间
	
	职业资格证书
及获取时间
	
	

	身份证
	
	移动电话
	
	

	何时何地
受何奖励
	

	学生评价情况
	

	学习培训经历

	起止时间
	学校/培训单位
	所学专业/培训项目

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	主要工作经历

	起止时间
	工作单位
	所从事专业领域及岗位

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	教学工作经历

	起止时间
	工作单位
	所从事教学专业领域及岗位

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


二、教学工作业绩
	


三、教科研成果
	代
表
性
成
果
	序号
	公开发表论文
	期刊名称
	时间
	署名

排序

	
	1
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	

	
	序号
	教学、科研课题
	项目来源
	起讫时间
	课题经费
（万元）
	署名

排序

	
	1
	
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	
	

	
	序号
	公开出版教材/专著
	出版社
	出版时间
	本人字数
	署名

排序

	
	1
	
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	
	

	
	序号
	成果获奖
	授奖单位
	获奖级别
	获奖时间
	署名

排序

	
	1
	
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	
	


四、社会服务
	代
表
性
成
果
	序号
	技术服务项目名称
	服务效果
	时间
	署名

排序

	
	1
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	

	
	4
	
	
	
	

	
	序号
	目前承担
横向课题名称及来源
	成果/进展情况
	起讫时间
	课题经费（万元）
	署名

排序

	
	1
	
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	
	

	
	4
	
	
	
	
	

	
	序号
	所获专利名称
	获得时间
	产业价值
	署名

排序

	
	1
	
	
	
	

	
	2
	
	
	
	

	
	3
	
	
	
	

	
	4
	
	
	
	


本人签字 ：                                       年    月    日

五、评审意见 
	院（部、中心）

推荐意见
	负责人签字：              年   月  日

	教务处

审核意见
	负责人签字：              年   月  日

	科研处

审核意见
	负责人签字：              年   月   日

	教学质量监控与

评估中心

审核意见
	负责人签字：              年   月   日

	人事处

审核意见
	负责人签字：              年   月   日

	分管教学副校长

审核意见
	负责人签字：              年   月   日

	学校意见
	校长签字：                年    月   日
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