
附件2
三明医学科技职业学院学生假期留校住宿申请审批表

填表日期：
	申请人
姓名
	
	学号
	
	贴近期

一寸彩照

	班级
	
	所在院系
	
	

	身份证号码
	
	

	联系电话
	
	现住公寓及房间号
	

	申请留校

住宿时间
	

	申请事由
	申请人签名：

	辅导员

（班主任）

意见
	

	院系领导

审批意见
	签名（盖公章）：



	学生处领导审批意见
	签名（盖公章）：



	留校宿舍

安排情况
	


注：1.本表一式三份，申请人所在院系一份、学生处一份、保卫部门备案一份；

    2.各院系审批时需明确说明该生留校期间责任人。

- 2 -
- 1 -

