江西师范大学硕士专业学位优秀实践指教师评审表

	姓名
	
	性别
	
	工作单位
	

	职称职务
	
	所在专业领域
	
	指导人数
	

	实践指导工作自我评价（可附页）：
                                                 本人签名：               年  月  日   

	学院意见：

负责人签名：             年   月  日

单位公章：

	研究生教育管理部门意见： 

负责人签名：             年   月  日

单位公章：
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