           研究生课程教学情况调查反馈表
	课程名称
	
	学年学期
	

	课程级别
	
	课程类型
	

	任课教师
	
	预计提交成绩时间
	

	请详细说明未能按时完成完成成绩录入的原因并明确成绩提交时间。
情况说明人签字：

联系电话：

                                                        年   月   日

	学院意见：

                   学院主管领导签字：

                                                     年   月   日


*根据研究生院《厦门大学研究生课程教学基本规范》要求：任课教师应在新学期开学一周内，通过研究生成绩系统录入研究生课程成绩。
