兰州大学教师教学评估申请表

	姓 名
	
	性别
	
	出生年月
	

	毕业学校及专业
	

	最后学历
	
	职称
	
	任职时间
	

	拟评审职称
	

	申请评估的课程

	课程名称
	课程类型
	总学时
	讲授次数

	
	
	
	

	授课对象
	授课时间
	授课地点
	学生人数

	
	
	
	

	曾担任主讲的课程及授课时间

	课程名称
	授课时间（学年/学期）

	
	

	
	

	
	

	
	

	
	

	单位审核意见：
主管领导签字：

                          （公章）       年   月  日 


注：1.讲授次数指教师曾完整讲授该课程的次数。

2.授课对象须具体到xx专业xx级。

3.授课时间须具体到星期x、xx节，并注明上课周数。
