拟招收博士后研究人员合作导师基本情况表

填报单位（盖章）：                                  填报日期：     年   月   日
	姓  名
	
	性别
	
	出生日期
	

	技术职务
	
	行政职务
	

	专  业
	
	研究方向
	
	拟招收数量
	

	简历及获奖情况：



	招收和指导博士研究生情况，及拟招收博士后研究人员开展科学研究的方向和内容：



	现经费支持情况：




