
上海健康医学院联培研究生请假申请表
	姓  名
	
	学  号
	

	培养单位
	
	专  业
	

	联系电话
	
	培养层次
	· 硕士生
· 博士生

	导师
	
	请假时间
	[bookmark: _GoBack]年  月  日-    年  月  日

	申请理由：







本人承诺：请假期间严格遵守国家法律法规和公民道德行为规范；主动和学校保持联系，随时保持通讯畅通，并如实告之自己的情况；如出现涉及人身、财产等安全事故，责任由本人自负。
申请人（签名）：
 日期：    年   月   日

	导师意见
	


导师（签名）：                      
日期：    年    月   日

	研究生管理办公室意见
	




      负责人签名：
                             （公章）
                  日期：    年   月   日



