浙江工商大学学生自由听课申请表
                                                             年    月   日
	学院
	
	班级
	
	姓名
	
	学号
	

	申请理由：

申请者签字：

                                                                      年    月   日 

	申请自由听课

课程
	课程名
	任课教师
	学分

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	院长意见
（签字）
	


注：1、申请自由听课的学生在开学两周内向所在学院办公室提出书面申请；

        2、此单一式二份，一份由学院留存，一份交教务处备案并通知各任课教师。

