
河南理工大学教师停、调课审批表

教 师 姓 名 教 师 号 专业班级

课 程 号 课 序 号 课 程 名

停、调课
月 日

至

月 日

上课教室

星期 、 节 教室： 更换至：

停、调课原因

采取措施

教师所在

学院意见
教学院长签字： 年 月 日

注：本表审批手续一式四份，原件留教务科，其余分别送交教师、学生所在学院、质量管理科

各一份，由任课教师通知学生。

（调教室）时间
星期 、 节 教室： 更换至：

星期 、 节 教室： 更换至：
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