辽宁石油化工大学延长学习时间申请表
	姓  名                     
	
	性 别
	
	学  号
	

	学    院
	
	班  级
	

	专    业
	
	入学日期
	

	延
长
学
习
时
间
原
因

	               学生签字_____________

家长签字____________

年    月    日

	学院教学秘书
审 核
	签  字_____________
年    月    日

	学 院
意 见
	院长(签字) _____________

学院公章
                                              年    月    日

	教务处
意  见

	负责人(签字) _____________

教务处公章
                                              年    月    日

	备 注
	


说明：此表一式两份，教务处和学生所在学院各一份。

