
新生保留入学资格存根

202 年 号

姓名： ，性别 ，于 年 月被我院

专业录取，录取通知书编号为： ，身

份证号: 。因 保留入学资格。

通讯地址：

通讯电话：

承德应用技术职业学院

年 月 日

（骑缝章）

新生保留入学资格存根（学生）

202 年 号

姓名： ，性别 ，于 年 月被我院

专业录取，录取通知书编号为： ，身

份证号： 。因 保留入学资格。

承德应用技术职业学院

年 月 日

备注：保留入学资格者不具有学籍



承德应用技术职业学院新生保留入学资格申请表
编号： 号

姓 名 性别 入学时间 班级

录取通知

书编号
联系电话

所在系 专 业

考生号 身份证号

家庭住址

家长姓名、电话

保留

入学

资格

申请
申请人： 家长： 年 月 日

系
意
见

系领导（签字盖章）

年 月 日

招生
部门
意见 签字盖章

年 月 日

学

工

处

意见

盖章

年 月 日

注：本表一式二份，学生所在系、学生档案、学工处各一份。


