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Thông tin

Theo dõi

ĐƠN PHÚC KHẢO ĐIỂM THI 
 

Họ tên học viên/NCS:______________________________________________  MSHV/NCS_______________________ 

Khoa/Bộ 
môn:_______________________________________________________Lớp________________________________ 

Ngành:____________________________________________________________________________________________________ 

Email:_________________________________________________________________ĐT:_______________________________
_ 

    

 

   Môn học: ________________________________________________________ Mã MH: ______________________________ 

   Năm học: _______________________________________________________ Học kỳ: ________________________________ 

  Giảng viên: _______________________________________________________________________________________________ 

   Phòng thi: _____________________________________________________ Ngày thi: ______________________________ 

   Điểm thông báo: _____________________________________________Ngày thông báo: ________________________ 

   Chữ ký học viên/NCS:_______________________________________________  Ngày:____________________________ 

    
 

    Điểm không được chấp thuận để thay đổi 

    Điểm được chấp thuận để thay đổi __________ thành __________ 

 

 

   Chữ ký của giảng viên_______________________________________________________Ngày:__________________ 

 

 

   Chữ ký của Trưởng Khoa/Bộ môn_________________________________________Ngày:__________________ 
 

 

NỘI DUNG YÊU CẦU (HỌC VIÊN) 

PHẢN HỒI(KHOA/TRUNG TÂM) 


