
 

 附件 5 

 四川省 2024 年普通高校专升本免试申请表 

姓    名  性 别  

照  

片 

联系电话  出生日期  

身份证号  

生源院校名称  生源院校代码  

所学专业  

申请免试项目

（在对应项目

前勾选） 

世界技能大赛获奖选手 

中国国际“互联网+”大学生创新创业大赛金奖项目负责人 

全国职业院校技能大赛一等奖选手 

退役大学生士兵 

在校期间获市（州）及以上人民政府行文表彰奖励 

本人承诺 

本人承诺以上所填写的内容真实、准确，所提供的材料真实有

效， 

如有弄虚作假或填写错误，产生的一切后果由本人承担。 

  

考生签名：          

                             年    月     日 

生源院校 

审核意见 

经审核，该生符合免试条件，拟同意推荐免试。 

 

    经办人（签名）：            （学校签章）   

                                     年    月    日 

填表须知: 

1.本表由考生本人填写，要求内容准确无误，“本人承诺”栏须为本人亲笔签名。 

2.二级学院须验证考生身份信息、学籍信息、获奖证明材料或退役证原件，收复印件附

本表后，核验无误后签字并在“学校签章”处加盖公章（加盖校公章）。 

3.本表一式两份,一份交教务处备查（于12月12日前和预报名表一并提交），一份装入考

生毕业档案袋。 

4.获奖免试生须按照信息管理系统提示，在系统指定位置上传此表。 


