沈阳师范大学师范生考查课及术科课提前考核申请表

	姓   名
	
	学   号
	
	所 在年 级
	

	电   话
	

	所在学院
	
	专   业
	

	申请课程
	
	选课课号
	

	课程性质
	
	课程学分
	

	考核方式
	
	成    绩
	
	任课教师
	

	考生承诺
	    本人申请参加学校组织的提前考试，考试结果如未合格，本人将在下学期期初参加补考或重修。

                                   申请人（签字）：

                                           年   月   日                                         

	所在院（系）意见
	  教学院长（主任）签字：

                                                     院（系）公章：

                                                               年   月   日

	教务处意见
	                                                          教务处公章：

                                                               年   月   日

	备注
	


注：本登记表一式两份，一份留院（系）存档，一份经教务处盖章后报任课教师安排考核。

