研究生选退课特殊情况申请表
	业务类别
	选课
	退课
	申请日期
	

	学    号
	
	所在学院
	

	姓    名
	
	研究生类别
	硕士   博士

	电    话
	
	邮  箱
	

	课程代码
	

	课程名称
	

	教学班名称
	

	任课老师
	

	情况说明

	





	

	

	导师意见(如果是非本校学生，请单位给出意见)

	


签   字：
日   期：

	

	

	任课老师意见

	


签   字：
日   期：

	

	[bookmark: _GoBack]开课学院意见

	

        签  字（公章）：
 日  期：

	

	

	教学中心意见

	
        签  字（公章）：
 日  期：

	

	



