学生成绩更正、补录申请表

 学年第  学期                 填表时间：   年   月   日

	课程

名称
	
	课程类别
	
	任课

教师
	

	姓  名
	学    号
	更正前成绩
	更正后成绩
	更正理由

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	阅卷教师(签名)
	
	教研室主任(签名)
	

	二级学院

教学副院长

意见
	         签名：                盖章： 

	教务处意见
	         签名：                盖章：


注：

1．阅卷教师发现学生成绩登记有误，需要更正必须填写本表，并说明更正理由，经教研室主任审核同意后，教学副院长签名并加盖公章，方能作为学生成绩更正的依据。

2．学生学号应填写完整学号。

3．本表一式二份，一份留课程所在二级学院(部)，一份送教务处。

