
吉安职业技术学院

学生休学审批表 
      编号：
	学号
	
	姓名
	
	联系电话
	

	学院
	
	班级
	

	特别提示：由于休学，可能影响到您今后的课程修读，请慎重考虑。

休学原因（因病休学必须提交县级以上医院证明）：

时间自      年    月    日至      年    月    日共    学期

申请人签名：                               年    月    日

	学院意见：

学院领导签名：                          年    月    日

	教务处意见：

处长签名：                             年     月    日

	学籍管理部门电子数据处理结果：

经批准，同意该生于      年    月    日至      年   月    日休学。该生休学变动信息已报省教育厅备案，并于      年   月    日通过教育部学籍学历信息管理平台进行了电子标注。

                                        经办人（签名）：

                                                 年   月    日        



