
中国科学技术大学国际学生退学审批表

APPLICATION FORM FOR WITHDRAWAL
	姓名
NAME
	　
	学号
STUDENT ID
	　
	经费类别

SCHOLARSHIP　
	

	所在院系
Department
	　
	专业

MAJOR
	　

	联系电话
Phone No.
	　
	电子邮件
Email
	　

	申请
理由
Reason in details　
	　

　

　

　

　

　
申请人签名:               年     月     日
SIGNATURE                      YEAR    MONTH     DAY

	导师意见  SUPERVISOR’S COMMENT
　

　
　

                                       签名:              日期:

	院系领导意见  HEAD OF SCHOOL/DEPARTMENT
　

　

　
                                       签名:              日期:

	国际学院意见 INTERNATIONAL COLLEGE
　

　
                                       签名:              日期:


Please submit the form to International College, R213 in International Building, USTC East campus.
