烟台大学研究生招生考试初试成绩复核申请表
考生姓名：                报考专业：         
	姓    名
	
	准考证号（15位）
	

	联系电话
	

	申请复核科目

	科目名称
	科目代码
	招生单位公布的成绩

	统考题科目
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	自命题科目
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	复核理由：
	申请人签名：

	审批意见

（招生单位填写）
	                       负责人签字：

	复核结果

（招生单位填写）
	                     单位盖章


注：本表请打印纸质版后填写，填写内容均需考生本人亲笔填写，且字迹工整。
