附件1-1-1


苏州大学研究生高水平新课程
建设申请表

     课  程  名  称：                         

     项目负责人姓名：                         

     负责人所在单位：                         

     填  表  日  期：                         
苏州大学研究生院制

二〇一二年十二月

	课 程

名 称
	
	课程性质、类型
	

	该课程已

开设届数
	
	研究生修读

规模（人数）
	

	主讲教师
姓名
	
	最高学位
	
	职称
	

	该门课程研究生教学情况（包括教师队伍、课程内容、教学方法、使用教材、教学效果及特色、教学研究等）

	

	课程建设的主要内容：

	


1
	课程建设预期达到的目标和成果：

	

	课程建设工作计划安排：

	


2
	申请人所在单位推荐意见
	单位负责人签名（公章）：

年    月    日

	专家组评审意见
	专家组组长签名：

年    月    日

	研研究生院意见
	研究生院负责人签名（公章）：

年    月   日


3
