
上海视觉艺术学院进修生（旁听生）申请表

                               教务（进修旁听）[          ]号

	姓   名
	
	性   别
	
	照片

	国   籍
	
	出生日期
	
	

	最高学历
	
	联系电话
	
	

	Email
	
	职   业
	
	

	单   位
	

	申请理由：

申请学习期限：        年     月至        年     月 

	本人已仔细阅读《上海视觉艺术学院进修生与旁听生管理办法（修订）》，将严格遵守。如有违反，责任自负。
申请人签名：                        年    月    日

	申请修读专业（方向）
	

	申请修读课程门数
	
	学分总数
	

	课程序号
	课程名称
	学分
	任课教师
	上课时间
	上课地点

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	教学部门意见：
                                   签名盖章：                      年    月    日

	教务处签章：
学      号：                    
 年   月   日 
	财务处签章：
  年   月   日

	备注：此表一式四份，教务处、财务处、教学部门、进修生（旁听生）本人各留一份。


*修读课程可另附表                                                               教务处制表

