云山学者试讲情况汇报表

二级单位：                                                    填表时间：     年   月   日               
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	姓名
	
	性别
	
	年龄
	
	学历
	
	学位
	

	
	职称
	
	职务
	
	婚姻状况
	

	
	毕业院校及专业
	
	原工作单位
	

	听课小组成员
	

	时 间
	
	地点
	

	试

讲
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况

	（约300字，可另附页）

             记录人：

	听课
小组
意见
	听课小组至少应由4人组成，其中包括单位主要负责人和骨干教师、至少2名专业英语教师，对试讲人的试讲情况、英语水平提出评价意见。
    听课小组组长签名：                  专业英语教师签名：

	二级
单位
意见


	二级单位意见应写明是否同意接收试讲人。
负责人签名：         盖章

                                                 年   月     日                


