
附件1     山东青年政治学院名誉教授登记审批表

	姓 名
	(中文)             (外文)
	国籍
	
	政治面貌
	
	照

片

	出生年月
	
	性别
	
	从事专业
	
	

	学历

学位
	
	毕业学校及时间
	
	

	专业技术职务
	
	现工作单位
	
	行政职务
	

	邮编
	
	联系电话
	
	E-mail
	

	主要学习、工作经历
	

	主要教学、科研成果及获奖情况
	 （需附页详细列明）

	社会兼职
	


	部 门
意 见
	负责人签字：                        （单位公章）

                             年  月  日

	教务处
意  见
	                                    （单位公章）

      负责人签字：                         年  月  日

	科研处
意  见
	负责人签字：                        （单位公章）

                                           年  月  日

	人事处

意  见
	（单位公章）

负责人签字：                          年  月  日

	学校意见
	校领导签字：                         年  月  日

	备  注
	证书编号








