
再試験許可取消願 
 

令和  年  月  日 

 

 

学籍番号  

氏  名 印  

 

 

 
 下記１の科目について、再試験許可を受けておりますが、下記２の科目を新たに履修申

告したいので、再試験許可を取り消し願います。 

 
記 

 
１．再試験許可取消希望科目 

許可年度 学期 時間割番号 科 目 名 曜日 時限 担当教員名 認印 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
２．履修申告希望科目 

許可年度 学期 時間割番号 科 目 名 曜日 時限 担当教員名 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 
（注）再試験許可教員の認印を受けてから、工学部教務担当窓口へ提出すること。 


