附件1

中国美术学院学费减免申请表

	姓  名
	
	性别
	
	教学单位
	

	学  号
	
	民族
	
	专业年级
	
	联系方式
	

	学  费

金  额
	
	申请减

免金额
	
	家庭人均

年收入
	

	家庭详细地址
	

	本学年已获得的奖助情况
	

	申请

理由（200字可附页）
	

	教学单位意见
	                     签名：        （盖章）    年   月   日

	学校审批意见
	                                   （盖章）    年   月   日

	备

注
	


