黄山学院“教师应用能力发展工作站”申请表

	申请学院（部门）
	
	学院（部门）负责人
	

	申请单位名称
	
	单位性质
	

	单位地址
	
	法定代表

（负责人）
	

	联系人
	
	联系电话
	
	传真号码
	

	电子信箱
	
	邮政编码
	

	单位情况简介(经营或业务范围、企业规模、职工人数、员工素质现状)
	

	申请理由

及要求
	                                                   （盖章）    

年    月   日   

	学校

审核意见
	（盖章）    

年    月   日


注：申请表一式二份，人事处和申请学院（部门）各执一份。
