附件2

自治区级继续教育基地考核登记表
填报单位（盖章）：　　　　　　　　 　 填报时间：　　年　月　日

	基地名称
	　

	主管部门
	　

	基地通讯地址
	　
	邮 编
	　
	E－mail
	　

	负责人
	　
	职 务
	　
	电 话
	　

	联系人
	　
	职 务
	　
	电 话
	　

	师
资
情
况
	类别
	专职教师人数
	兼职教师人数

	
	学历情况
	研究生
	本科
	大专
	其他
	合计
	研究生
	本科
	大专
	其他
	合计

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	职称情况
	高 级
	中级
	初级
	其他
	合计
	高 级
	中级
	初级
	其他
	合计

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	基地建筑面积（平方米）

	教学场地情况
	
	多功能室
	普通课室
	电教室（计算机室）
	合计

	
	面 积
	　
	　
	　
	

	
	教室数量
	　
	　
	　
	

	
	教学设备配置
	　
	　
	　
	

	已承担及可承担的培训任务
	培训专业
	主要课程设置
	培训对象
	收费标准
	收费依据
	备 注

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	　
	　
	　
	　
	　
	　


PAGE  
1

