沈阳药科大学本科学生注册请假单

	姓  名
	
	学  号
	

	年  级
	
	班  级
	

	所属学院
	
	当前学期
	

	未按时注册原因
	                        学生本人签名：

                          年     月    日

	辅导员意见
	                                辅导员签名：

                          年     月     日

	教学秘书

意  见
	                                教学秘书签名：

                          年      月    日

	主管教学 院长意见
	                                教学院长签字：

                          年       月    日

	教务科意见
	                               教务科

                          年    月   日


注：1、本表一式两份，一份学院留存，一份上报教务科备案。

