重庆人文科技学院医学院（体育与健康学院）
教师离校外出审批表

	姓名
	
	外出

地点
	

	离校

时间
	
	返校

时间
	

	离校外出事由
	

	所带班级工作安排情况
	
	电话
	

	教研室主任意见
	                签字：

年    月   日

	系/部主任
	                签字：

年    月   日

	学院领导意见
	               签字：

年    月   日

	抄送教学秘书备案
	                签字：

年    月   日


