课 程 补 考 申 请 表（一式两份）
	课程名称
	
	课程学分数
	

	学院、班级
	
	学年、学期
	

	申请人学号
	
	申请人姓名
	

	申请理由:

                                       申请日期：

	申请人所在学院审核意见：
                                                     学院领导签名：
                                            年    月   日    （盖印）


注：按学籍管理规定擅自缺考或考试作弊学生不予补考，应申请重修或改修。
教 务 处 制
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