研究生任课教师资格审查表

20    －20    学年度第    学期

	教师姓名
	
	工作证号
	
	职 称
	
	学 历
	　

	课程名称
	　
	课程编号
	
	学 院
	

	开课情况（要求详细填写曾经为研究生和本科生开过何种课程。并注明是否单独开设、学时数、教学效果等）
	系主任签名：               年    月    日

	学院审查
意   见
	                             主管院长签名：         年    月    日（公章）

	研究生学院意   见
	                              主管院长签名：              年    月    日  

	备    注
	　


1、 “开课情况”一栏由系主任负责填写。

2、请有关学院于每学期开学初将此表报研究生学院培养科，经批准后方能授课。
