附件2

贵州省普通本科高校“金课”共享课程学习申请表

       年     季学期
	申请人所在

学校
	
	申请人所在

二级学院
	

	申请人姓名
	
	年级
	
	学号
	

	专业班级
	
	联系方式
	
	邮箱
	

	申请课程名称
	
	课程性质
	
	学分
	

	开课学校
	
	课程名称
	

	课程负责人
	
	课程性质
	
	学分
	

	学生所在学校二级学院（部门）

意见
	领导签字：

        盖章      

年   月   日 
	学生所在学校教务处

意见
	领导签字：

         盖章       

      年   月   日

	开课学校教务处意见：

                                               领导签字：

                                                   盖章      

年   月   日


备注：本表一式三份，学生本人一份，学生所在学校教务处一份，开课学校教务处一份。
