[bookmark: OLE_LINK19]附件1
	课程考试计划变更申请

	课程名称
	
	课程号
	

	班级
	

	任课教师
	

	原考试时间及地点
	

	现考试时间及地点
	

	考试计划
变更原因
	











                 申请人：（手签）

	学院意见
	



              负责人签字：      （学院章）
             
            日期：   年   月   日

	教务处意见
	


[bookmark: _Hlk224654920]注：此表一式两份，学院、教务处各一份。

