
理实一体化课程申报表

课程名称                                            
所属专业                                          
授课班级
                                        
课程负责人
                                     

推荐学院
                                       

申报日期
                                        

浙江医药高等专科学校

2015年5月
填 写 要 求

1、 以word文档格式如实填写各项。

2、 表格文本中外文名词第一次出现时，要写清全称和缩写，再次出现时可以使用缩写。

3、 涉密内容不填写，有可能涉密和不宜大范围公开的内容，请在“其他说明”栏中注明。

4、 除课程负责人外，根据课程实际情况，填写1～4名主讲教师的基本信息。

5、 本表栏目未涵盖的内容，需要说明的，请在“其他说明”栏中注明。   

6、 本表可供理实一体化课程建设项目申报

1．课程负责人情况

	1-1

基本

信息
	姓名
	
	性别
	
	出生

年月
	

	
	最终

学历
	
	专业技

术职务
	
	电话
	

	
	学位
	
	职业资

格证书
	
	所在

学院
	

	
	E-mail
	

	
	教学与技术专长
	

	1-2

教学
情况
	

	1-3

技术

服务
	


2.其他教师情况

	序号
	姓名
	性别
	出生

年月
	专业技

术职务
	职业资

格证书
	授课班级
	所属专业

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


3．课程设置

	3-1课程性质与作用


	3-2理实一体化设计的理念与思路


	3-3理实一体化教学内容的组织与安排（可另附页）


	3-4所需设备与环境（可另附页）
  

	3-5其他说明


4．推荐、审核意见

	学院推荐意见：

                                           签字：

（盖章）

                                           年   月   日 



	教务处意见

                                          签字：

（盖章）

                                           年   月   日

	学校意见

                                         签字：
（盖章）

                                            年   月   日



1

