江苏理工学院专业学位研究生行业导师申请表
	基

本

情

况
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	
	学历
	
	学位
	
	联系电话
	

	
	现从事专业、研究方向
	
	拟指导

专业名称
	

	
	专业技术

职称
	
	定职时间
	
	现任

职务
	

	
	工作单位
	

	
	通讯地址
	

	相关

实践

经历、

取得

的科

研成

果及

获奖

情况


	（可附页）                    本人签字：                    年    月    日

	所在工作

单位意见
	（请说明申请人资格、实践、科研情况是否属实；是否存在学术不端、违纪违法行为；是否同意担任我校行业导师）

负责人签字：                       （盖章）                 年    月    日

	学位

评定

分委员会审核意见
	分委员会主席签字：                  （盖章）                 年    月    日

	学位

评定

委员

会审核意见
	委员会主席签字：                   （盖章）                年    月    日


