附件1：

《滁州职业技术学院教材选订申请表》
	课程名称
	
	课程学时数
	

	教材名称
	
	出版单位
	

	作   者
	
	出版时间
	
	版次
	
	是否为规划教材
	

	开课
年级
	专业
	班级
	人数
	开课
时间
	必修
	选修
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	预订数
	
	任课教师        本

	教师对选订教材评议意见： 
                                  教师签名：          联系电话：

	教研室意见：
                                负责人签名：      年    月     日

	系（部）意见：
                                负责人签名：          年    月     日

	教务处意见
                               负责人签名：          年    月     日


