xj—21
上海建桥学院夜大学学生学籍异动审批表

 编号：      第      号

	姓名
	
	学号
	
	性别
	

	身份证号码
	
	专业
	
	班级
	

	家庭住址
	
	联系电话
	

	申请（休学、复学、转专业、退学、转学等）要求及理由（附件名称）：
签名：         日期：

	班主任意见：

签名：         日期：

	经办人员意见：

                                   签名：         日期：

	继续教育学院领导审批意见：

                                   签名：         日期：

	学校领导审批：

                                   签名：         日期：


……………………………………………………………………………………………………………………

班主任：
经审核，同意/不同意        级            专业             班            学生

自        年        月      日起至         年         月       日 止，其学籍作     变动，请做相应调整。

                                                                          夜大学
 年   月   日
20101020修

