浙江中医药大学成人学历教育学生休学申请表

	姓   名
	
	性别
	
	学号
	
	学院
	

	专业年级
	
	班级
	
	联系电话
	

	家庭住址
	
	休学期限
	

	通讯地址
	
	邮政编码
	

	事  由
	申请学生签名:        

年    月    日

	学院审 核意见

	          签名盖章:

年    月    日

	成教学院
审核意见
	                         签名盖章:

                                             年    月    日

	说  明
	1.休学一般以1年为期，可连续休学2年。

2.休学学生应当办理休学手续离校，学校保留其学籍。学生休学期间，不享受在校学习学生待遇。休学学生患病，其医疗费按学校有关规定处理。学生在休学期间应当离校，不得来校参加教学活动。


制表：浙江中医药大学药学院
