池州职业技术学院复学申请表      池职学籍字第      号
	学号
	
	姓 名
	 
	性别
	 
	班级
	

	所在系部
	 
	专业
	 
	入校时间
	 

	身份证号码
	 
	休学时间
	 

	复学日期
	
	联系电话
	

	申   请

                                         学生签名：        年     月    日

	原辅导员意见

签名：      年 月 日
                                
	系领导意见

签名：

公章：                                年 月 日
	学生处意见

签名：

公章：                                年 月 日
	分管院领导意见

签名：

                                年 月 日
	资助中心意见
签名：

                                年 月 日


本表共两联，下联为池州职业技术学院学生复学通知书

………………………………………………………………………………………………………

池州职业技术学院学生复学通知书
             同学：

依据池州职业技术学院学籍管理等有关规定，同意你复学申请。于    年月复学至             班级。请在凭此通知书办理相关复学手续。

 池州职业技术学院学生处
                                        　　年     月     日
