附件2：
湖北警官学院2024年普通专升本专业考试

成绩核查申请表                   
	姓  名
	
	性  别
	
	联系电话
	

	身份证号
	
	准考证号
	

	报考专业
	
	申请科目及得分
	

	核查理由
	签名：             

2024 年    月    日 

	核查结果
	复查工作人员签字：                                  
            年    月    日



	  教 务 处

审批意见
	签字：             

 年    月    日 

	异常反馈

情况记录


	


