西南政法大学全日制普通本科学生放弃入学资格申请表

	姓   名
	
	性别
	
	考生号
	

	所属学院
	
	专业
	
	联系电话
	

	类别层次
	普通本科［　］第二学位［　］ (请在[ ]内划√)

	申请放弃入学资格原由
	              学生（签名）：

　　         年　　月　　日

	家长意见
	　　　　　　　

家长（签字）：

　　　　　　　　　　　　　　　　　　          年　　月　　日

	学院意见
	院领导（签章）：

　　　　　　　　　　　　　　　　　            年　　月　　日

	教务处意见
	处领导（签章）：

年    月    日

	备注
	


　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　          西南政法大学教务处制
