附件2
数学学院“数学拔尖人才班”自愿退出申请表
	学生姓名
	
	学号
	

	所在专业班级
	
	联系电话
	

	申请加入的专业或专业方向
	

	退出理由：



















学生签字：
              年    月    日

	学院意见：
            
 
签字（签章）：
              年    月    日


注：本表请于每学期第一周周五前交至数学学院教学事务办公室（A403室）。
1

