             长春医学高等专科学校

教 学 任 务 调 整 审 批 表

	申请系部
	
	教研室
	

	课程名称
	
	申请日期
	     年   月   日

	课程调整理由
	

	课程调整事项
	课程类型
	任课

教师
	教师
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	增加

学时数
	减少
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	调整后
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	系部意见
	印章：                     签字：
                               年   月   日

	教务处意见
	印章：                     签字：

                                 年   月   日


此表一式两份，审批后教务处和系部分别留存                       教务处制表

填表说明：
①“课程调整理由”要说明任务调整的具体原因、涉及的班级，同一门课程调给多个教师的要写清楚学时的具体分配；
②在相应的“课程类型”处画√；
③教师类型：分为“专任”“兼职”和“外聘”；
④“调整后总学时”指的是该教师在本学期本次任务调整后的总学时数；
⑤对于跨系部或跨教研室上课的教师，填表时要注意与本人核对学时；
⑥填表时可根据需要增加记录、调整表格大小或删除填表说明。
