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共青团广东药科大学委员会

广东药科大学奖状盖章申请表
	组织/社团名称
	

	时间
	年      月      日

	地点
	

	活动名称
	

	负责人（职务）
	联系方式



	获奖人员
	奖项名称
	获奖者学院
	获奖者班级

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	接手人
	接收时间

 


	指导老师意见：                

盖章：

签名：         

	校团委意见：

签名：         


注：此表修改无效；获奖名单可另附。

立足本职，服务青年
地址：广东药科大学学生活动中心三楼校团委办公室


