北 京 信 息 科 技 大 学
研究生任课教师调课申请表
学院（部、中心）：                                           年  月  日

	任课
教师
	
	课程

名称
	
	授课

班级
	

	调课
原因
	

	调课时间

及要求
	

	学院签署意见
	主管领导签字：         

（单位公章）     
   年   月   日
	研究生院签署意见
	 主管领导签字：         

（单位公章）     
   年   月   日

	备 注
	


制表单位：研究生院
注：1、请使用黑色签字笔填表。
2、因参加会议申请调课的教师，请附相关证明。      
