取消暂缓就业申请表

	姓 名
	
	院系名称
	
	专业名称
	

	生源地
	
	联系电话
	

	申请取消暂缓就业的原因

本人签名：

年    月    日

	系审核意见

   辅导员签名（盖章）：                             院系盖章：
                                                年   月   日

	学院就业办意见

                                           学校就业办盖章
                                               年   月   日

	备注：


制表单位：华南师范大学增城学院就业指导中心
