附件1：          西安医学院增设选修课申请表
	授课单位
	

	主讲教师
	
	职称
	
	现从事工作
	

	拟开设选修课名称
	
	总学时
	

	开课学期
	
	教材
	

	适合选修学生层次、专业
	

	课程简介
	

	培养目标
	

	开课准备情况
	

	课程所在系部意见
	                     

                         系主任签字：
                                       年    月   日

	教务处意见
	                     


                      教务处：
                                       年    月   日

	主管院长审批
	                      


                          主管院长签字：
                                        年    月   日
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