
合肥大学学历继续教育课程重修申请表


	学号
	
	姓名
	
	性别
	

	专业
	
	联系电话
	
	是否参加考试
	

	申请重修内容
	

	重修原因

	                    

	申请人签名
	            年   月   日

	学历教育科

意 见
	签  名：               年   月   日

	安排情况
	                   经办人：             年   月   日


注：1、有效学习年限内，因课程学习不合格需重修的填写该表。

2、重修申请于每学期开学的两周内集中办理，学习时长为2个月。
3、该表填写打印并手写签名后送交学历教育科统一安排。
