广东药学院聘请顾问、客座教授审批表

        （适用于聘请国（境外人士为顾问、客座教授）

               受聘人士姓名                 
                    广东药学院外事处制

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	照片

（可打印）

	英文名
	
	国籍
	
	
	

	最后学历（时间、学校、专业）
	
	

	所获学位
	
	职务/职称
	
	

	所在单位
	

	通讯地址
	

	聘请单位
	
	拟聘称谓
	

	聘  期
	    年  月   日至   年   月   日（每个聘期不超过三年）

	       受聘人简历（学习经历、工作经历、主要业绩、发表文章）

	

	聘请单位意见 

（凡聘客座教授，请说明所承担的教学、科研任务）

                                             负责人签名: ----------

                                                         年     月    日

	外事处审核意见
	人事处审核意见
	学校意见

	负责人签名：

        年     月     日
	负责人签名：

       年     月     日
	负责人签名：

       年     月     日


