附件5
广西医科大学2025-2026学年星火奖学金申请表
	姓    名
	
	性   别
	
	民    族
	
	（一寸
相片）

	学院名称
	
	年级专业
	
	政治面貌
	
	

	学    号
	
	身份证号
	
	

	学分绩点
	
	综合测评成绩排名
	
	

	家庭情况
	贫困：是□；否□             特困：是□；否□
	

	联系方式
	
	中行卡号
	

	个人
申请
理由
（主要品学
方面
情况，
约200字）
	






（本人承诺以上项目填写均属实）签名：


	班级评议
意见
	


组长签名：

	辅导员
意见
	
 
签名：                年    月   日
         

	学院
意见
	                                 

                                    
                            
                            学院（公章）       年    月    日 

	学校
意见
	



                            学校（公章）        年    月    日                               




附件6
广西医科大学2025-2026学年星火奖学金
获奖名单
（样表）
学院名称：
获奖人数：XX名
填 报 人：
联系电话：

姓 名   姓 名   姓 名   姓 名 （每行限写8个名字）
姓 名   姓 名   姓 名   姓 名 （每行限写8个名字）























附件8
广西医科大学2025-2026学年春翔奖学金申请表
	姓    名
	
	性   别
	
	民    族
	
	（一寸
相片）

	学院名称
	
	年级专业
	
	政治面貌
	
	

	学    号
	
	身份证号
	
	

	学分绩点
	
	综合测评成绩排名
	
	

	家庭情况
	贫困：是□；否□             特困：是□；否□
	

	联系方式
	
	中行卡号
	

	个人
申请
理由
（主要品学
方面
情况，
约200字）
	






（本人承诺以上项目填写均属实）签名：


	班级评议
意见
	


组长签名：

	辅导员
意见
	
 
签名：                年    月   日
         

	学院
意见
	                                 

                                    
                            
                            学院（公章）       年    月    日 

	学校
意见
	



                            学校（公章）        年    月    日                               




附件9
广西医科大学2025-2026学年春翔奖学金
获奖名单
（样表）
学院名称：
获奖人数：XX名
填 报 人：
联系电话：

姓 名   姓 名   姓 名   姓 名 （每行限写8个名字）
姓 名   姓 名   姓 名   姓 名 （每行限写8个名字）























附件11
广西医科大学2025-2026学年酬勤奖学金申请表
	姓    名
	
	性   别
	
	民    族
	
	（一寸
相片）

	学院名称
	
	年级专业
	
	政治面貌
	
	

	学    号
	
	身份证号
	
	

	学分绩点
	
	综合测评成绩排名
	
	

	家庭情况
	贫困：是□；否□             特困：是□；否□
	

	联系方式
	
	中行卡号
	

	个人
申请
理由
（主要品学
方面
情况，
约200字）
	






（本人承诺以上项目填写均属实）签名：


	班级评议
意见
	


组长签名：

	辅导员
意见
	
 
签名：                年    月   日
         

	学院
意见
	                                 

                                    
                            
                            学院（公章）       年    月    日 

	学校
意见
	



                            学校（公章）        年    月    日                               




附件12
广西医科大学2025-2026学年酬勤奖学金
获奖名单
[bookmark: _GoBack]（样表）
学院名称：
获奖人数：XX名
填 报 人：
联系电话：

姓 名   姓 名   姓 名   姓 名 （每行限写8个名字）
姓 名   姓 名   姓 名   姓 名 （每行限写8个名字）


