广东工业大学华立学院

学士学位复议申请表
	系部
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	学号
	                        


二○     年   月   日
广东工业大学华立学院学士学位复议申请表
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	出生年月
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	                         申请请人签名：

年    月    日

	以上由申请人如实填写，并将附成绩单、证书、奖状等复印件粘贴于下页


	附件粘贴页



	系部对申请人在校间期表现的综合评价：

主管学生负责人签名：              年     月      日

	系部
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	赞成
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	反对
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	弃权票数
	

	
	评议意见

                          负责人签名：              年    月    日

	学院学位审核委员会意见
	参加投票人数
	
	赞成
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	反对
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	弃权票数
	

	
	评议意见

负责人签名：            年     月     日
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