常州大学名誉教授登记表

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	照 片

	职称
	
	是否博士生导师
	
	是否两

院院士
	
	

	研究方向及专长
	
	

	现工作单位
	
	联系方式
	

	通讯地址
	

	担任

主要

社会

工作

及职

务
	

	主要

成果
	

	聘请部门意见
	聘请部门负责人签字（盖章）：

                                           年    月    日

	人事部门意见
	人事部门负责人签字（盖章）：

                                           年    月    日

	校长办公会意见
	                                            


附：1、校长办公会纪要材料；2、个人相关简历材料。

