附件1
温州职业技术学院学生体育特殊情况申请表
申请学期：    /      学年第      学期
	姓 名
	
	性 别
	
	院（系）
	

	班 级
	
	学 号
	
	电 话
	

	申请原因
	       申请人：

                                     年    月    日 

	申请项目
	是否
	体育老师
签字
	院（系）党总支
书记签字
	公共教学部
主任签字

	保健课
	
	
	
	

	体质测试
免测
	
	
	
	

	APP健身跑免跑
	
	
	
	

	公共教学部
存档登记
	     年    月    日


备注：

1、附有关证明材料。
2、必须在学期初提出，并履行审批手续。

3、本表可复印，请公共教学部和各院（系）做好登记与存档。 
