学生公寓假期留宿审批表
	序号
	学院
	姓名
	学号
	所住公寓
	宿舍号
	家长电话
	留宿时间

从　  年　月　 日至　　年　月　　日
	留宿原因

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	以上共________名同学假期留宿已征得家长同意，并承诺假期留宿期间遵守国家的法律、法规，不参加邪教、传销等非组织及活动，自觉增强安全防范意识；遵守学校管理规定，自觉接受学院和公寓中心的管理；不在公寓楼内酗酒、赌博、打架、斗殴；如因个人原因造成的人身和财产损失，责任自负。

    我愿意作为以上_______名学生假期在校期间的安全责任人，对其安全负责。                                                                                                                                                                                                                                                                                      

                                                      安全责任人签字：______________　

                                                         联系方式：_____________    　　　　年　　月　　日

	学院（所、中心）领导意见：
	负责人签字（公章）：　 　　　　　　　　　年　　月　　日
	  　　　　　　　　　　　　　　

负责人签字（公章）：　 　　　　　　　　　年　　月　　日


此表用A4纸打印，签字盖章后纸质版送交公寓中心办公室（二）一份。电子版发送至2638589417@qq..com邮箱内。
