教学事故认定处理表（二） 
	当事人姓名或单位名称
	
	事项
	
	事故发生时间
	

	事故情况或处理建议意见
	单位行政负责人签字：
单位（盖章）：
年　　月　　日

	教务处意见
	签字（盖章）：

年　　月　　日

	人事处意见
	签字（盖章）：

年　　月　　日

	校领导意见
	签字（盖章）：

年　　月　　日


备注：此表适用于个人一级、二级以及教学单位或部门的教学事故。
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