
放弃入学资格申请表

	学院
	
	班级
	
	放弃入学资格起始时间
	

	学号
	
	姓名
	
	二级学院经办人
	

	放弃入学资格申请
	                                 申请人（签字）：

              家长（签字）：      
                                  年    月    日                                             

	辅

导

员

意见
	                                              辅导员（签字）：

 年    月    日

	二级学院意见
	                                  二级学院（签字、盖章） ：
                                    年    月    日

	学

生

处

意

见
	学生管理科（签字）：                   学生处（签字）： 
     年   月   日                               年   月   日                                          


填表须知：

1：二级学院经办人填二级学院学工组长姓名。

2：申请需本人手写，填本人姓名，家长如不会写字，需按手印。

3：申请表后附加证明性材料：申请人及家长身份证复印件，家长身份证复印件上家长手写：“本人为***学生的***（父亲/母亲），知晓并同意***放弃安徽城市管理职业学院入学资格。家长签字：****。落款时间。”

4：辅导员意见，应包括是否同意放弃入学资格、是否已告知办理手续、需注意事项等。

5：二级学院领导应签署明确意见是否同意办理放弃入学资格。
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