
附件二：

2017年福建省高校青年教师教学能力提升

示范性培训班参训学员回执单

	序号
	学校名称
	姓名
	性别
	所属学科    （理工类or人文社科类）
	手机
	QQ号 

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	


注：（1）所属学科如属体育、美术或外语类的须特别标明；

（2）参训学员须准备10分钟的现场片段式教学试讲，并提供与试讲课程配套的教学大纲和1课时教案文本各两份；

（3）参训学员须携带本人身份证办理酒店入住手续；

（4）本回执单请于7月15日前，以电子邮件的方式发送至福建省高等学校师资培训中心电子邮箱：g130555@163.com。

联系人：关碧琪          联系电话：0591-83407599

填表人：                   联系电话：
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