山东农业大学研究生放弃入学资格申请表
	姓名
	
	学号
	
	学院
	

	出生年月
	
	性别
	
	年级
	

	培养层次
	
	籍贯
	

	注册状态
	放弃入学

	申请理由（如不够可附页）
	签名：         年   月  日

	导师意见
	签名：         年   月  日

	学院意见
	签名（盖章）：         年   月  日

	研究生处意见
	签名（盖章）：         年   月  日

	学校意见
	签名：         年   月  日


