东南大学研究生休、复学申请表

SEU Application Form for Suspension and Suspension Rehabilitation of Graduates         
	姓名

Name
	
	性别

Gender
	
	学生所在院、系

Major
	

	学号

Academic No.
	
	 培养类别

Type of Cultivation
	
	联系电话

Mobile
	

	申请原因：Reason of Application
拟复学日期     年     月     日

Date of Suspension Rehabilitation                         

学生签名        时间

Signature        Date

	若休学期满，不能按期复学或因病休学申请复学经复查不合格，本人同意学校根据相关规定（详见备注），给予退学处理。

I agree to be dropped out accordingly if the suspension is expired, rehabilitation can’t be finished on time, or the rehabilitation of suspension which is caused by disease is unqualified.
                                                学生签名        时间

                                                Signature         Date

	医院意见：

                                                签字、盖章          时间

	委培单位意见：（委托培养生、定向生需办理）

                                                签字、盖章          时间

	指导教师意见：

                                                导师签字            时间

	院（系、所）意见：

                                                签字、盖章          时间

	研究生院研究生管理办公室意见：

  签字、盖章          时间

	备

注
	根据《东南大学研究生学籍管理规定》第三十二条：休学期满，在学校规定的期限内未提出申请或因病休学申请复学经复查不合格，应予退学。


