附件四

南京交通职业技术学院

教师下企业实践考核鉴定表

教师所在院（系）： ＿＿＿＿＿＿＿
教    师    姓   名：＿＿  ＿＿＿＿＿                       
填    表    日   期：＿＿＿  ＿＿＿＿
南京交通职业技术学院印制

教师下企业实践考核鉴定表
	教师姓名
	
	所在院（系）
	
	联系电话
	

	所赴企业名称、实践部门、岗位名称
	
	企业地址
	

	
	
	企业联系人

及联系电话
	

	实践锻炼

岗位性质
	□管理  □技术  □其它：       
	实践锻炼起止时间
	

	下企业主要目的和任务
	

	下企业的收获、掌握的技能、取得的成果（需附有关证明材料）
	

	所赴企业鉴定评价
	                                   单位（盖章）
年  月  日

	所在院（系）考核意见
	建议等级：

                 院（系）（盖章）        考核小组组长：        
                                            年  月  日



	学院考核意见
	经考核，等级为

                                           考核组组长：
                                             年  月  日



	学院审批意见
	                                            学院（盖章）

年  月   日


