山东环境科学学会研学实践基地登记表
研学实践基地名称：                                     
	依托单位
	
	邮编
	

	单位地址
	
	传真
	

	网    址
	
	依托单位性质
	

	基地负责人
	
	联 系 人
	

	手机
	
	手机
	

	电话
	
	电话
	

	E-mail
	
	E-mail
	

	宣专员
	
	指导员
	

	手  机
	
	手  机
	

	电  话
	
	电  话
	

	E-mail
	
	E-mail
	

	会计（或财务）
	
	技术负责人
	

	手  机
	
	手  机
	

	电  话
	
	电  话
	

	E-mail
	
	E-mail
	

	全职人员总数
	专职教师人数
	管理人员人数
	技术人员人数
	其他人员人数

	
	
	
	
	

	兼职教师人数
	已有其他学生类型
	已有其他类型学生人数

	
	
	

	
教师姓名
	职称
	学位
	所学专业
	教师资格证编号
	拟培训环境基础课程
	备注

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	单位负责人签名及公章
	
	填表日期
	    年   月   日



