杭州电子科技大学

研究生增/退修课程申请表

	姓 名
	
	学 院
	
	学 号
	

	导 师
	
	专 业
	

	课程编号及名称
	
	增修/退修
	
	任课教师
	

	申请增/退修理由：

                                                   申请学生：

                                                       年    月    日

	导师意见：

导师签名：

              年    月    日

	任课教师意见：

任课教师签名：           

年    月    日  

	学院主管领导意见：

                                       签  名：             

年    月    日

	研究生院培养办意见：

签 名：

年    月    日
	研究生院领导审批意见：
  签 名：
年    月    日


