
附件3
新乡医学院
教学组织奖推荐表

	院（系、部）名称（盖章）：
	

	教研室（实验室）名称：
院（系、部）负责人签字：
	                       

	日                  期：
	


教务处制
填 表 说 明
1. 本表用钢笔填写，也可直接打印。字迹要求清楚、工整。
2. 推荐表由拟推荐的教学单位填写。所填内容必须真实、可靠，如发现虚假信息，将取消其参评的资格，且连续三年不得申报。
3. 表格中所涉及的项目、奖励、教材、论文等，仅限于本学年取得。
4. 如表格篇幅不够，可另附纸。
5. 各级单位意见务必加盖公章，否则推荐无效。

一、教学情况
	（教学风气、承担课程门数、指导学生见实习、大创计划、课程设计、毕业论文及毕业设计、师资队伍建设、教学质量监控、教学效果、教学管理等情况）





二、教学业绩及成果
1.教学成果： 

	项  目  名  称
	奖励
名称
	奖励
级别
	时间
	获奖成员及名次

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


2.教学改革项目（不可与教学成果中填写内容重复）：

	项  目  名  称
	经费
	项目来源
	起止时间
	团队成员及名次

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


3.教学改革文章（仅限前2名及通讯作者）
	题目
	期刊名称
	期刊级别
	作者（名次）

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


4.教学改革及成效： 

	


5.教学竞赛获奖
	级别
	奖项及等级
	时  间
	获奖人

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


6.教材建设：（主要教材的使用和编写情况）
	教材名称
	作者（主编/参编章节字数）
	出版社
	出版年
	入选规划或获奖情况

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


三、青年教师和教学管理干部培养及对外交流
	（入职培训、有计划的师资培训、教学管理干部培养等方面）



四、科研情况
	项  目  名  称
	经费
	项目来源
	起止时间
	团队成员及名次
	成果奖励

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


五、教学科研交流活动
	


六、推荐、评审意见
	 院（系、部）推荐意见
	（公章）

 负责人（签字）                    年   月   日



	校教学督导组意见
	负责人（签字）                      年   月   日



	学校意见
	（公章）

  负责人（签字）                        年   月   日





