重庆人文科技学院

二级单位组织教职工培训申请表
申报单位：                                  填表日期：    年   月   日
	项目名称
	 

	培训类型
	在线培训(       线下培训□       线上线下结合(

	培训时间
	     年 月  日—  日
	培训地点
	 

	项目负责人
	 
	联系电话
	 

	参培人员
	 

	经费来源
	 （包括但不限于学校经费、二级学院培训经费、一流专业建设经费、黄大年教师团队建设经费等。）

	预算金额
	 元（大写：  ）

	培训项目简介
	

	组织单位意见
	负责人签字（盖章）

年  月  日



	干部人事处

意见
	签字：

年  月  日

	分管校领导

意见
	签字：

年  月  日

	学校意见
	签字：

年  月  日


