
	山东外事职业大学

	20    － 20     学年第     学期课程考核申请表

	学院
	　
	专业
	　
	年级
	　
	班级
	　

	姓名
	　
	学号
	　
	培养层次
	　
	学习形式
	　

	申请缓考课程名称（必填）
	1
	2
	3

	
	4
	5
	6

	缓考课程考试时间（必填）
	1
	2
	3

	
	4
	5
	6

	学生本人申请缓考理由
	

                                              

                                          
                       学生签名：               申请日期：

	
	

	
	

	
	

	
	

	      
辅导员核查意见

                          
	          
                          
                 辅导员签名：            核查日期：

	任课教师意见
	                        
任课教师签名：           日期：

	所在学院院长审批意见
	          

                               院长签字（盖章）：
                       审批日期：

	
	

	
	

	教务处批准意见
	

                                            处长签字：
                                            批准日期：

	
	



	注：1、申请表须附加证明材料。2、学生必须在辅导员的带领下办理缓考手续。


	缓

考

回

执
	                 学院：

    同意你院          年级                      专业学生            ，

本学期缓考以下课程：1            、2              3              

    特此通知。
                                                    教务处
                                                  年    月    日




