苏州城市学院三好学生 审批表
                         班级                                    填表日期:      年    月

	姓 名
	
	性别
	
	学号
	
	年龄
	
	政治

面貌
	

	德 智 体 综 合 表 现 情 况
	

	获奖

情况
	

	班级

意见
	同意评为苏州城市学院三好学生。

班主任签名：　　　　　

 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　                年　　月　　日

	学院意见
	（学院盖章） 　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

　                年　　月　　日

	学校意见
	

	备

注
	


注：此表一式一份，存入本人档案。
