
宁夏大学新华学院学籍异动学生补修课程申请表

20  -20   学年  第   学期

	姓名
	
	学号
	
	所在系
	
	年级专业

班级
	

	补修课程名称
	
	学分
	
	课程代码
	

	补修课程

可安排时间
	
	星期一
	星期二
	星期三
	星期四
	星期五

	
	一、二节
	
	
	
	
	

	
	三、四节
	
	
	
	
	

	
	五、六节
	
	
	
	
	

	
	七、八节
	
	
	
	
	

	
	九、十节
	
	
	
	
	

	学生本人签字：                      联系电话：                    

                                                  年    月    日

	备注：1.请在补修课程可安排时间表格中画“√”。

2.课程代码学生可在个人教务平台”培养计划“菜单中查询。

3.以上信息由学生本人填写，必须填写完整，否则不予受理。


