附件4

××年××月××（主考学校名称）自学考试社会助学课程综合测验

××（课程名称）试卷

（课程代码××）

助学机构代码：××××   助学机构名称：××××      专业：××××
考试形式：闭卷■、开卷□                            考试时间：××分钟
	题序
	一
	二
	三
	四
	五
	六
	七
	八
	九
	总分

	得分
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	评卷人
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


    准考证号                      姓  名                   
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