四川电影电视学院课程免修申请表（学生）
	姓名
	
	学号
	

	专业
	
	原班级
	
	现班级
	

	已修读课程课程代码
	已修读课程名称
	已修读课程所在学年学期
	成绩
	申请免修课程课程代码
	申请免修课程名称

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	申请理由
	签名：                    年  月   日

	审核意见

教学秘书
	签名（章）：               年  月   日

	二

级

学

院

意

见
	签名（章）：               年   月  日

	教

务

处

意

见
	签名（章）：               年   月  日


说明：

二级学院各级负责人应严格审查把关。
本表一式两份，在二级学院和教务处明确签署处理意见后，方可备案；一份交教务处，一份交学生所在学院。

填写申请表请用正楷字，数字请书写清楚并认真核对；课程名称、课程代码务必与课表名称一致。

