2017年度河南省高等学校青年骨干教师培养计划申报汇总表

         单位负责人：                单位（盖章）：                                           填表人：
	序号
	院系
	姓名
	性别
	出生年月
	职 称
	学位
	项目名称
	所属学科
	联系电话
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


注：学科名称 须按照《学位授予和人才培养学科目录2011年》一级学科填写。
