TIẾP NHẬN YÊU CẦU XIN CHUYỂN ĐỊA ĐIỂM HỌC TẬP

I. THÔNG TIN CHUNG:
	1.1. Họ và tên *
	: …………………………………
	1.2. Mã số SV *
	: …………………………………

	1.3. Điện thoại *
	: …………………………………
	1.4. Email *
	: …………………………………


II. ĐỀ NGHỊ XIN CHUYỂN ĐỊA ĐIỂM HỌC TẬP:
2.1. Lý do*: 

2.2. Giấy tờ kèm theo*: 

2.3. Địa điểm học tập cũ*: 


 Số 454 Minh Khai (Hà Nội)         Ngõ 218 Lĩnh Nam (Hà Nội)        Số 353 Trần Hưng Đạo (Nam Định)

2.4. Lớp học tập mới (Lớp danh nghĩa)*:

2.5. Địa điểm học tập mới:

      Số 454 Minh Khai (Hà Nội)         Ngõ 218 Lĩnh Nam (Hà Nội)        Số 353 Trần Hưng Đạo (Nam Định)

	
	……………, ngày …… tháng …… năm ……..

NGƯỜI ĐỀ NGHỊ

(Ký và ghi rõ họ tên)


BM: MC-CTSV-05








