齐鲁师范学院本科毕业论文（设计）校外指导教师登记表

	姓   名
	
	性 别
	
	出生年月
	

	毕业学校
	
	专 业
	

	学   历
	
	学 位
	
	职称（职务）
	

	工作单位
	

	联系电话
	
	E-mail
	

	专业特长及研究方向：










	学院推荐意见：


                       院长：（签章）                 学院公章：
                                                      年   月   日

	学校审核意见：


审核组长（签字）：              教务处公章：
[bookmark: _GoBack]  年   月   日 


注：本表一式二份，一份由各学院留存

