
第八批 在线开放课程建设项目人员调整申请单

	课程名称
	
	课程编号
	

	原主持人及参加人
	

	人员
调整

情况
	姓名
	性别
	出生年月
	职务/职称
	承担工作
	成员变更（是/否）

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	申请调整

的原因
	

	负责人
签字
	项目负责人（签字）
 
年   月   日

	学院意见
	主管领导（签字）                           （公章）

  年   月   日

	学校主管部门意见
	                             （公章）

   年   月   日


