附件2：

哈尔滨工业大学少于20学时开课审批表

	姓    名
	
	出生年月
	
	所在院系
	
	性别
	

	职    称
	
	最后学位
	
	入职时间
	

	拟开课程
	
	讲课学时
	
	开课学期
	

	助课及对拟开课程研修培训情况
	                                      辅导教师（签字）：

	院系准入考核
	备课检查

结论
	
	备课检查

小组签名
	

	
	试讲日期
	年  月  日    ：   --    ：
	试讲地点
	

	
	试讲内容
	

	
	试讲考核

小组签名


	（含校督导专家1人）


	试讲考核小组意见


	合    格： （  ）人   

基本合格： （  ）人 

暂不合格： （  ）人   

不合格： （  ）人

	
	综合评语


	

	院（系）考核结论：

                  1、通过  □     2、 不通过  □   

主管院长（系主任）签字：                                                         

                                                                 单位盖章

                                                             年     月     日


注：1、申请开课学时少于20学时以下的新教师填报此表。

2、此表由学院（系）审批通过后报本科生院备案。
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0

