山 东 科 技 大 学

实施计划变更申请表
200 －200  学年第   学期                            编号：                 

	学    院

（加盖公章）
	
	专业班级
	

	课程名称
	
	任课教师
	

	课程类别
	□公共基础课  □学 位 课  □专业必修课  □专业选修课

□公共选修课  □实践环节  □计划外课程     （选择请打√）

	变动内容
	

	变动理由
	

	系（教研室）意见
	学 院 意 见
	教务处意见

	主任签字：

          年   月   日
	教学副院长签字：

             年   月   日
	教务处长签字：

年   月   日

	处  理  结  果
	

	经   办   人
	                                年   月   日


填表说明：1、此表一式两份，审批后教务处和学院分别保存；

          2、教学任务落实以后实施计划不再变动。
