附件2

平顶山市中学信息技术观摩课评审表

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	贴

电

子

照

片

处

	单位
	
	邮编
	
	电话
	
	

	毕业学校
	
	学历
	
	职称
	
	教龄
	
	

	县级观摩课题
	
	授课年级
	
	

	评    语
	评委负责人签字：                      县（校）教研室盖章

                                                 年   月   日

	评奖

等次
	

	市级观摩课题
	
	指导教师
	

	评        语
	评委负责人签字：                       市教研室盖章
                                                 年   月   日

	评奖

等次
	



