
杭州电子科技大学研究生教学调课申请表

	课程名称
	
	开课学院
	
	任课教师　　　
	

	调课类型
	  临时调课   □              整学期调课   □

	原上课时间
	
	拟调课时间
	

	原上课地点
	
	拟调课地点
	

	通知学生调课情况落实
	由任课教师通知  □       由学院秘书通知  □

	调课原因：（非特殊原因原则上不允许调课）

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

任课教师签名：           

                     年    月    日

	学院秘书审核意见：
       拟调课时间与听课学生其他课程上课时间    （是/否）冲突，拟调课教室

     （是/否）与原有课程安排冲突。
签 名：              

年    月     日

	开课学院意见：
主管领导签名：    （学院盖章）

年    月     日

	研究生院意见：
主管领导签名：               
年    月     日


注：1.本表一式二份，完成后一份存学院，一份交研究生院备案。
    2.调课申请要求任课教师提前办理，并由任课教师或秘书及时通知到每位听课学生。
PAGE  
1

