江苏理工学院
现代职教体系贯通培养项目学生复学审批表
	合作学校
	
	项目/
专业
	
	班级
	


	学生姓名
	
	学号
	[bookmark: _GoBack]
	身份证号
	

	复学时间
	
	家庭地址及联系电话
	

	复
学
原
因
	





                          学生（签名）
                          家长（签名）              年     月    日

	合作学校教务处意见
	



                  分管领导签字（盖章）：               年    月   日

	合作学校意见
	

                  分管校长签字（盖章）：                年   月   日

	江苏理工学院应用技术学院意见
	

                  分管领导签字（盖章）：               年    月   日

	江苏理工学院教务处意见
	 

分管领导签字（盖章）：               年    月   日

	注：本申请表一式两份，合作学校、江理工应院各留存一份。



