附件：

生命科学学院本科生导师基本情况登记表

	姓   名
	
	性别
	
	政治面貌
	
	照  片

	出生年月
	
	籍贯
	
	

	家庭住址
	
	

	专业技术职务
	
	现任职务
	

	所属部门（系、室、中心、所）
	
	移动电话
	

	专业特长
	
	工号
	

	文化程度
	
	最后毕业院校及专业
	

	个

人

简

历
	

	学院党委

意见
	                 签  章   

                             年    月    日


