中澳项目学生转专业审批表

	学　号
	
	姓  名
	
	性别
	

	高考

成绩
	
	成绩排名
	

	申请转出学院
	
	拟转出专业
	

	申请转

入学院
	
	拟转入专业
	

	转专业

原  因
	□因家庭遭遇重大变故丧失经济能力不能赴澳方合作高校学习；

□因天灾、疫病或战争等非学生本人或家庭的不可抗力原因不能赴澳方合作高校学习。
	转专业

学　期
	第  学期

	转出院意见：

该生无补考和重修记录、纪律处分，且不存在其他不能申请转专业的情况。
□该生情况符合《中澳2+2 双学位联合培养项目学业管理规定（试行）》（校发[2020]32号）第六条第（一）项，且高考成绩达到所在校区同一生源地相应年份最低录取成绩的专业是                                 ，同意该生申请，建议依据《本科教学管理办法》（校教发[2020]6号）及《本科生转专业实施办法》（校教发[2020]1号）转入                                   

                      专业；
□该学生情况符合《中澳2+2 双学位联合培养项目学业管理规定（试行）》（校发[2020]32号）第六条第（三）项，同意该生申请，建议依据《本科教学管理办法》（校教发[2020]6号）及《本科生转专业实施办法》（校教发[2020]1号）转入                  专业。           

                    负责人（签名）：　                   公章

                                                        202　年　　月　　日　　　　　　　　

	转入学院意见：

□同意转入。

                   负责人（签名）：　                    公章

                                                        202　年　　月　　日

	招生就业处意见：
□该生申请转入的专业为其入学时高考成绩达到的我校同一生源地相应年份最低录取成绩的专业，同意。

                  负责人（签名）：　                     公章

                                                        202　年　　月　　日

	教务处意见：

□该生符合转专业条件，同意。

　　　　　　　　　负责人（签名）：　                     公章

　　　　　　　                                      　  202　年　　月　　日

	国际交流合作处意见：

□该生符合《中澳 2+2 双学位联合培养项目学业管理规定（试行）》（校发[2020]32号）第六条第（一）或（三）项，同意。

负责人（签名）：　                     公章

　　　　　　　                                      　  202　年　　月　　日

	分管校领导意见：

　　　　　　　            　         　签　　章

202　年　　月　　日


备注：如学生根据《中澳 2+2 双学位联合培养项目学业管理规定（试行）》（校发[2020]32号）第六条第（三）项“因天灾、疫病或战争等非学生本人或家庭的不可抗力原因不能赴澳方合作高校学习”学生提出申请，招就处无需在此表签署意见。
附件：1. 学生申请（学生和家长签名，承诺提供信息真实有效，转专业后，按转入专业人才培养方案要求完成大学学习。本人及家长对转专业产生多修课程和超学分有了充分的准备，并将按照相关规定缴纳超学分学费。）；2. 相关证明材料。

