	姓名
	
	专业班级
	

	学号
	
	联系方式
	

	紧急联系人

（父母）
	
	联系方式
	

	请假日期
	2019.XX.XX-2019.XX.XX

	请假事由

	因XX，故申请请假XX，请老师批准。

     学生本人签字：

             日期：

	带队教师、

班 主 任、

或其他负责老师意见
	                            签字：

        联系方式：

                            日期：

	学院学工办、

辅导员意见
	                            签章：

                     联系方式：0571-88276139
                            日期：


学生请假申请表 

