 “特色示范课堂”项目立项申请表
	建设课堂名称
	

	所属专业类
	
	所属专业
	

	所属课程
	

	主讲教师
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	
	政治面貌
	
	民族
	
	职称
	

	
	所在院系
	
	职务
	

	
	主讲该课程年限
	

	
	手机号码
	
	邮箱地址
	

	主要教学观点
	

	党的十九大精神进课堂的实施方案与路径
	

	预期成果和效果
	

	学院意见
负责人签字：
（公章）
年  月  日


