安徽工程大学继续教育学院学生成绩复查申请表 
                                                    N0.20   
	姓 名
	 
	性别
	 
	学号
	
	电话
	

	专业
	
	年级
	
	学习形式
	

	复查课程
	课程名称
	成绩
	任课教师

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	复查理由 
	 

 

 
申请人签名：           年   月   日

	学历部

意见
	负责人签字：           年   月   日

	复查结果
	课程名称
	任课教师
	卷面成绩
	查卷人1
	查卷人2

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	学院
意见
	分管领导签字：           年   月   日


注：1．学生要求复查成绩，应在开学一周内将本表交学院学历部；

2．学院应选派两名责任心强的教师对试卷进行认真复查；

3．复查结果由学生所属学院及时通知学生。

