长春光华学院退役士兵课程免修申请表
	学生姓名
	
	专业及班级
	

	学生学号
	
	联系方式
	

	免修课程名称
	
	免修课程

开课学期
	

	申请免修原因
	          申请人签字：
                             年   月   日

	教学院意见
	学工副书记签字：

        （公章）

                            年   月   日

	武装部意见
	武装部领导签字：

        （公章）

                            年   月   日

	教务处意见
	    教务处长签字：

                            年   月   日


注：1.此表随学期成绩单存档，提交申请时请将身份证、义务兵退役证复印件附后。
2.本表一式两份，教务处和开课单位各存档一份。
