党政教辅人员申请兼课审批表
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	政治面貌
	

	所属部门
	
	现岗位
	
	学历
	

	毕业学校
	
	专业
	
	毕业时间
	
	学位
	

	是否持有高校教师资格证
	
	职务
	
	职称
	

	申请授课课程名称
	

	申请授课系（部）
	

	申请授课系（部）领导意见
	(是否同意试讲)

签名（盖章）：             

年  月  日

	所在部门负责人 意见
	(是否同意试讲)

签名（盖章）：             

年  月  日

	教务处 意见
	(是否同意试讲)

签名（盖章）：             

年  月  日

	人事处 意见
	 (是否同意试讲)
签名（盖章）：             

年  月  日

	试讲情况（拟授课系部、教务处意见）
	

	主管院领导意见
	 (是否同意兼课)
签名（盖章）：             

年  月  日               


