MBA研究生缓考申请表
	姓 名
	
	课程名称
	
	课程类别
	

	专业方向
	
	原考试时间
	
	手  机

（务必登记）
	

	学 号
	
	邮箱
	
	固定电话

（务必登记）
	

	申请事由
	（请简要说明申请“缓考”事由，并注明原考试时间。）
           本人签字：

    年   月   日

	教学管理部意见
	负责人签字：
                                                            年   月   日

	MBA  中心

意见
	  负责人签字：

                                       （公章）

    年   月   日                                            


MBA教育中心制
注：请将此表格填写完毕发送至mba-jxgl@cass.org.cn。
