
江苏电子信息职业学院
免予执行《国家学生体质健康标准》申请表
	姓    名
	
	性    别
	
	民    族
	

	班    级
	
	学    号
	
	出生日期
	

	学    院
	
	联系电话
	

	申请原因
	（请背面附上证明材料复印件）

                                申请人：           

                                           年    月    日

	班主任意见
	                                       年    月    日

	学院意见
	年    月    日

	医务室核实
	年    月    日

	体测工作领导小组意见
	年    月    日


注：“学院意见”签字完成后，申请表和相关材料交体测办公室（田径场看台一楼），经“医务室核实”、“体测工作领导小组意见”后反馈相关学生。
1

