	姓    名
	
	性别
	
	考生编号
	

	身份证号
	
	联系电话
	

	院（所、中心）
	
	录取专业
	

	原应入学时间
	      
	申请保留

时    间
	

	主要理由

申请保留入学资格


	考生本人签名：               年      月     日

	若保留入学资格后，入学当年，教育部、省招考院或我校招生政策有所调整，则入学时将按照入学当年相应文件规定为准，做出相应调整。考生需按照入学当年我校学费学制标准交纳学费等。

是否同意以上规定：                 考生本人签名：               年      月     日

	领导审核意见                

录取后所在学院


	签字（公章）                                        年      月     日

	意   见

研 究 生 院

	签字（公章）                                        年      月     日


云南大学硕士研究生保留入学资格申请表
