附件2
2015-2016学年第二学期期末考试试卷检查情况汇总表

教学单位：                   
	专业/班级
	课程名称
	任课
教师
	检查存在的主要问题
	整改情况
	检查人
	系（教研室）主任签字

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


注：此表可自行缩放。

教学单位负责人：                   年  月  日（公章）

