中国科学院沈阳自动化研究所 

      年硕士研究生入学考试试卷复查申请表

	考生编号
	
	考生姓名
	

	身份证号码
	

	考生电话
	

	复查科目名称
	

	复查试卷理由：

申请人签字（按手印）：

年    月   日


注：请各位考生请于3月2日中午12:00前签名扫描后发送至信箱zs@sia.cn。3月4日下午16:00将统一回复，请留意查看邮件。

