附件2
山东建筑大学
研究生优质课程验收申请表

课 程 名 称：                          
负责人姓名：                          
所 属 学 院：                          
联 系 电 话：                          

填 表 时 间：                          

山东建筑大学研究生处制
	课程编号
	
	课程名称
	

	课程类型
	□公共学位课    □专业学位课   □专业特色课（非学位课）

	学时
	
	学分
	
	是否
双语教学
	

	立项建设时间
	

	一、课程教学团队建设情况

	姓名
	职称/学位
	所在学院

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	二、课程教学内容建设成果简介

	


	三、教材建设成果简介

	

	四、教学方式与手段改革成果简介

	

	五、教学研究和教学管理成果简介

	

	六、课程教学资源建设成果简介

	


	七、验收附件材料目录

	

	学院验收意见：
分管院长签字：                               学院（章）
                                                年   月   日

	专家组验收意见：
验收组组长签字： 

验收组成员签字：
                                                     年   月   日

	研究生处意见：
分管处长签字：                          研究生处（章）
                                              年    月   日


