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申请延缓院内考试 

Application to Defer Academic Exam 
 

 

 

个人资料 : 

姓名：  

学号：  

身份证号码：  

联络电话：  

电邮地址：  

 

 

 
本人由于 ________________________________________________________ （原因）无法参加 

_________________________________________________________________ （课程）之  

_________________________________________________________________ （科目） 院内考

试，申请以参加学院补考取代考试，并了解此为本届该科目唯一考试机会，不再获补考机会。 

敬请批准。 

 

 

 

 
 

 

 

 

 

 

…………………………………..    …………………………….…… 

申请者签名       学院决定 

 

日期：        日期： 

 


