학 점 포 기 원
(Form for Withdrawal of Credits)

* 인적사항(Personal Information)
	소 속
Affiliation
	과 정
Course
	학기
Semester
	학 과
Department
	학 번
Student Number
	성 명
Name

	
	
	
	
	
	



* 학점포기 요청과목(Classes wanted to withdraw the credits)
	수강학기
Semester
	수강과목명
Name of the Class
	학점/성적
Credits/Grade
	담당교수
Professor in charge
	포기사유
Reasons

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	




위와 같은 사유로 취득한 학점 및 성적을 포기하고자 합니다.
I want to withdraw the credits (or grade) that I acquired

년(year)      월(month)      일(day)

본인(Signature) :                     (인)
지도교수(Academic Advisor) :                     (인)

학과장 귀하 

일반대학원 학사운영규칙
제23조의4(학점포기) F학점은 다음 각 호의 1에 해당하는 경우에 한하여 소속학과장이 학점포기를 허가할 수 있다.
1. 과목이 폐지되고 대체과목이 지정되지 않은 경우
2. 수료예정자가 학과의 사정으로 인해 미개설된 과목의 재수강이 불가능한 경우


