福建中医药大学学生请假审批表
	姓名
	
	学号
	

	班级
	
	联系

电话
	             

	申
请

事

由
	请假时间从       年    月    日到       年    月    日。
                        申请人签名：                        年  月  日


	学
院
意

见
	辅导员

签名：                年  月  日
	学院领导

签名：                年  月  日

	附件
名称
	                                


备注：1.请假审批及存档工作由学院负责，不再报送教务处。但应注意学籍管理关于休学、退学等相关规定。
2.期间凡涉及考试相关事宜，请严格审批；此类学生需复印此表并填写《福建中医药大学学生办理学习事宜申请表》在考试前报送教务科。

