　　　　　　　　　　　　   编号：　　　　

重庆青年职业技术学院

学生证补办申请表

	姓  名
	
	性  别
	
	民  族
	
	出生年月  日
	

	籍  贯
	
	入  学

时  间
	
	系  别
	
	专  业
	

	班  级
	
	学  号
	
	申  请

时  间
	
	乘  车

区  间
	

	身  份

证  号
	
	家  庭

住  址
	

	补

办

原

因
	签   字：

年    月    日

	系

部
意

见
	签   字:

年    月    日

	学

生

处

意

见
	签   字:
年    月    日

	备
注
	


注意事项：

1、系部意见由辅导员审核签字（盖系部章），情况不属实者不予办理。
2、补办时间：每周星期二

3、领取时间：每周星期五

4、学生自带1寸照片
