                                                                               编号：


芜湖学院学生请假审批表

（存根联）

	学院
	
	专业、班级
	

	姓名
	
	学号
	

	请假起止日期
	  年   月  日至   年  月   日
	请假天数
	  天

	请假事由

（附家长同意证明，因病应附医院证明）
	

	辅导员意见
	签名：            年   月   日

	学院意见
	签名（盖章）：            年   月   日

	教务处审批
	签名（盖章）：            年   月   日

	销假时间
	销假人签名：          年    月    日
	经办人签名：

	超假时间
	年   月  日至    年   月   日


                   

                              （销假联）     

	批

准

请

假 

回

执
	             班级             同学:

经研究决定，同意你的请假申请，批准请假日期为     年    月    日至     年     月     日。请假期满后，务必及时到所在学院销假。

                                                    学院（盖章）

                                           年   月   日


说明：1.此表适用于请假七天以上者。

      2.请假审批通过后，由学生将存根联交至所在学院辅导员处备存，由辅导员填写批准请假回执。

      3.请假期满后，由学生本人执销假联及时至辅导员处销假。

