课  程  缓  考  申  请  表

	学号
	
	姓名
	
	性别
	

	学院
	
	专业、年级、班级
	

	申请缓考

课程名称
	

	申

请

缓

考

事

由
	申请人：　　             

年   月　  日

	辅导员意见
	签名：　　             

              年  月 　日
	开课学院领导意见
	签名：　　             

          年 　月 　日


备注：1.本表一式二份，学生所在学院教学秘书、开课学院教学秘书（若开课学院即为学生所在学院，则只需递交一份）；

2.课程缓考申请截止时间为该课程考试前一周，逾期不予办理；

3.申请缓考者均需履行请假手续并提供请假审批单。因病申请缓考必须附有二级甲等以上医院或学院医务室出具的医疗诊断证明，其他原因应附相关材料；

4.申请缓考批准后，考试时间与下一学期开学初的课程补考同期，考试工作由学生所在学院（开课学院）安排。考试成绩管理纳入该课程正常成绩管理。

