徐州幼儿师范高等专科学校
学生转专业申请表
	学生姓名
	
	学 号
	
	联系方式
	

	原班级
	
	原专业
	
	拟转入专业
	

	有无受过纪律过分
	

	有何特长
	

	本人申请：

学生签名：　　　　　　年  月  日

	家长意见：

家长签名：            年  月  日


说明：请认真填好后将本电子表在指定时间内发到院（系）指定邮箱，因身体原因无法在原专业就读需要调整专业的需将县级以上的医院病历等证明材料一并发到指定邮箱。
编号：（教务科统一编码）











