商丘学院通识教育选修课程开课申请表
	课程名称
	
	学时
	
	学分
	

	课程类别
	
	课程编号
	

	课程容量
	
	上课时间
	
	一学期申请开
出教学班个数
	

	教师姓名
	
	职称
	
	最后
学历
	
	学科
专业
	

	所在单位
	
	教师资格证编号
（试讲合格证编号）
	

	联系方式
	电话：                          E－mail：

	教师主要授课经历
	

	课程简介及开课可行性报告
	

	课程面向对象及禁选修对象
	

	学院审核意见：
负责人签名（盖章）：        年  月  日
	教务处意见：
负责人签名：           年   月   日


注：1、课程编号不填，批准后统一编号；

2、课程类别为：自然科学、人文社会科学、艺术教育。

