山东农业工程学院课程重修申请表
编号：________________                          申请时间：        年     月     日
	姓  名
	
	学  号
	
	性  别
	

	学  院
	
	专  业
	

	班  级
	
	联系电话
	

	课程代码
	
	课程名称
	

	开课单位
	
	学时/学分
	

	初修学年学期
	
	初修成绩
	

	重修学年学期
	
	课程性质
	

	申  请

原  因
	学生签字：
年    月    日

	教学秘书

审核意见
	同意重修

可安排于_________（教师）任教的___________________（教学班编号）班级重修并考核。

	
	（签章）             年    月    日

	开课单位
审核意见
	           （签章）             年    月    日

	教 务 处

审批意见
	             （签章）             年    月    日


注：1. 申请表编号由教务处填写；
2. 该申请表一式两份，由教务处及开课单位分别留存。
