湖北中医药高等专科学校请、销假审批表

  部门：                                         编号：

	姓  名
	
	性别
	
	请假类别
	

	请假起至时间
	年    月    日至       年    月    日

	请

假

事

由
	

	部门 

审批

意见
	部门负责人签字：                            年    月    日

	分管

领导

审批

意见
	领导签字：                                  年    月    日

	人事部门审查意见
	签  字：                                  年    月    日

	校长

审批

意见
	领导签字：                                  年    月    日

	人事

备案
	起假                           销假

年   月    日                  年   月    日


备注：请假类别：1病假   2事假   3婚嫁   4产假   5丧假  6计生假
