大连医科大学双语教学课程
申请书
课程名称：                                

课程编号：                                

课程类别：                                
课程主讲人：                              

联系电话：                                

所在院系：                                
电子信箱：                                

申请日期：                                

大连医科大学教务处印制

填表说明
1、填写申请书前，请先阅读《大连医科大学本科双语教学工作实施方案》。
2、申请书各项内容，要实事求是，表述明确、严谨，逐项认真填写。

3、申请书一律用A4纸，于左侧装订成册，由所在学院审查并签署意见后，一式三份报送教务处，同时上报电子版。

4、本表内容由教务处负责解释。
一、课程、课程主讲教师、课程组基本情况
	课程名称
	中文
	

	
	英文
	

	课程开设专业
	
	课程类别
	

	课程学时
	
	课程学分
	

	教材名称（英文）
	

	教材出版社
	
	出版时间
	

	主要参考书名称
	
	是否外文
	

	课
程
主
讲
教
师
	姓名
	
	性别
	
	民族
	

	
	出生年月
	
	职称
	
	学位
	

	
	外语水平（通过何种测试）
	

	
	近三年主
要教学工
作简况
	时间
	课    程
	授课对象

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	出国学习进修情况
	


	课程组简况 
	姓名
	性别
	出生年月
	学位
	工作院系、单位

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


二、双语教学已有工作基础和现有条件（包括前期工作、学生状况）：
	


三、双语教学课程安排
	选用教材
	外文教材
	中文教材
	中外文教材

	
	
	
	

	讲授
	语种
	中外文讲授比例

	
	
	

	作业
	全部外文提交
	中外文提交

	
	
	

	考试
	全部外文试题与答卷
	中外文试题与答卷

	
	
	

	所用多媒体课件的文字
	全部外文
	中外文

	
	
	

	教学效果
预测
	

	针对学生外语水平的差异采取何种教学方法及评价方法
	

	双语教学的建议
	


四、学院（系、部）意见（包括授课形式、教学效果评价、学院支持力度）
	                                       （公     章）

                         学院领导签字

年    月    日


五、教务处意见
	                     领导签字

年    月    日


六、学校审批意见

	                   主管校长或专家组组长签字

年    月    日
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