浙江长征职业技术学院学生处分解除申请审批表

编号：      年      号
	姓  名
	
	性 别
	
	学  号
	

	学  院
	
	年 级

专业班级
	
	联系电话
	

	所受

处分

情况
	处分原因
	

	
	处分类型
	         □记过                □留校察看

	
	处分决定书文号
	
	处分期
	年  月  日——    年  月  日

	申请

理由
	申请人签名：                    年   月   日

	学生

表现

鉴定

及意见
	 辅导员签名：                    年   月   日

	二级学院

意见
	                        领导签名（盖章）：                    年   月   日

	学生处     意见
	   领导签名（盖章）：                    年   月   日


填写说明：

“申请理由”栏填写受处分以来的认识、表现等各方面情况，并另附思想汇报材料。

“学生表现鉴定及意见”栏由辅导员填写申请人处分期间表现的综合评价，并就其处分解除申请提出意见。

3、此表一式两份，审批完结后，学生处和相关二级学院各保留一份。
