追　試　験　願
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　令和　　年　　月　　日
創造工学部長

工学研究科長　　　　殿

　　　　　　　　　　　　
創発科学研究科長
　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　学籍番号　　　　　　　　　　　　

氏　名　　　　　　　　　　　　
下記の試験科目を欠席したので、追試験を実施して下さるようお願いします。
記

１．試験科目等（学部開設科目）
	定期試験実施日
	試験科目名
	担当教員名

	　　月　　　日　　　限
	
	　

	　　月　　　日　　　限
	
	

	　　月　　　日　　　限
	
	

	　　月　　　日　　　限
	
	　

	　　月　　　日　　　限
	
	　


２．欠席理由（病気の場合は診断書、その他の場合も理由に伴う添付書類を要する

　　　　　　　※但し，欠席理由が新型コロナウイルス感染症の感染に限り診断書は不要）
３．注意事項

　　許可・不許可の別、及び追試験の時間割は後日、掲示にて発表する。
