
境外交流项目与短学期教学实习类课程课时替换申请表
	姓名
	
	学号
	
	专业
	

	联系方式
	

	境外交流项目
	名称
	

	
	举办单位
	
	交流地点
	
	起止时间
	--

	短学期实习课程
	名称
	
	起止时间
	--

	
	实习地点
	
	指导老师
	

	替换理由和替换时长
	







                       申请人签字：         年月日

	交流期间需完成的课程任务及课程指导老师意见
	 









[bookmark: _GoBack]  指导教师签字：年月日

	学生所在系所意见
	 


                      系（所）负责人签字：年月日

	备注
	



注：本表格签好后交本科教学科备案
