长春中医药大学               学院任选课申请表

填表说明： 
1. 学生必须根据课表选课，如所选课程冲突不能正常上课者，由学生本人负责；

2. 补选课程名称要与教务管理平台中的课程名称相符；
3. 学号必须准确填写，按照由小到大的顺序依次排列；
4. 补选课程目录外的课程不得补选；
5. 本次补选名单确定后，不允许再次更改。
课程名称：                  学时：       学分：    
年级       专业             班级:        学院（盖章）：
	序号
	学号
	姓名
	需补选原因

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


  报表人：                联系方式：
制表：长春中医药大学教务处


