安徽医科大学学生评教结果查询申请表
	姓名
	
	工号
	

	学院
	
	联系方式
	

	查询学期
	

	查询原因
	

	本人承诺：本人承诺以上信息真实，查询所得评教结果仅用于本人教学改进及相关规定用途，不随意传播或用于其他非教学目的。
申请人：

申请日期：  年  月  日

	学院审核
	教学办主任：（公章）
           日期：  年  月  日

	教育质量评估

中心受理情况
	受理人：

受理日期：  年  月  日


备注：1.本申请表可在教育质量评估中心领取或自行打印。2.承诺时限：3个工作日内办结。3.咨询电话：0551-65161453。
