学 生 申 诉 申 请 书

院系(班级)：                              学号：

	姓   名
	性别
	年龄
	何时受何处分(处理)
	给予处分(处理)单位

	
	
	
	
	

	受处分

(处 理)

原  因
	

	申

诉

理

由

及

证

据
	

	申

诉

要

求
	

	申诉人

签 名：
	送交

日期
	接收人

签 名：


备注：1.按A4格式设置打印。2. 送学生申诉处理委员会办公室（校监察审计处）
