广东海洋大学研究生停学审批表
学 院：                   专 业：                 

	姓名
	
	学

号
	
	性别
	
	出生年月
	

	原定毕业年月
	
	停学年限
	半年  一年

	预计毕业年月
	   
	具体停学时间
	年  月   日~   年   月   日

	申请停学原因


	

	导师意见


	                     签字：               年      月     日

	学生所在学院主管负责人意见


	签字：               年      月     日
单位公章：

	研

究

生

处

	招生与培

养科


	签字：               年      月     日

	
	处

长
	签章：                                  年      月     日


注：1、学生于应复学学期开学前到研究生处招生与培养科办理复学手续。

    2、请务必将本人有效联系方式留所在学院和研究生处。

