附件3
安徽开放大学综合实践环节指导教师资格申请表

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	工作单位
	
	职务
	

	
	
	职称
	

	毕业院校
	
	毕业时间
	

	专业
	
	学历（学位）
	

	申报专业
	
	专业归属学院
	

	联系电话
	
	邮箱
	

	申请资格
	(请按专业对照指导教师申请资格填写)



	分校初审意见
	分校（盖章）：            
年    月    日      

	省校学院意见
	已参加专业指导教师培训并通过考核。
省校学院 （盖章）：          

年    月    日      


填表说明：申报专业、专业归属学院须与附件2保持一致。
