考试周期间单位（部、中心）领导值班及巡考日程表

单位（部、中心）签章：                                                             填表日期；     年   月   日

	日   期
	值班及巡考领导姓名
	职  务
	联系电话
	办公地点

	月   日（星期  ）上午8：30－10；30
	
	
	
	

	月   日（星期  ）下午2：45－4：45
	
	
	
	

	月   日（星期  ）上午8：30－10；30
	
	
	
	

	月   日（星期  ）下午2：45－4：45
	
	
	
	

	月   日（星期  ）上午8：30－10；30
	
	
	
	

	月   日（星期  ）下午2：45－4：45
	
	
	
	

	月   日（星期  ）上午8：30－10；30
	
	
	
	

	月   日（星期  ）下午2：45－4：45
	
	
	
	

	月   日（星期  ）上午8：30－10；30
	
	
	
	

	月   日（星期  ）下午2：45－4：45
	
	
	
	

	教务员姓名：
	
	


负责人签字：                                                                           填表人：

备注：此表由各单位作为教学材料存档备查。

