
附表1：

药学院教职工请假单

	请 假 人
	

	起止时间
	20   年  月  日至20   年  月  日   共    天

	请假事由：


学院领导：            主任：               请假人：   
附表2：

  药学院教职工出差告假单

	告 假 人
	

	起止时间
	20   年  月  日至20   年  月  日   共    天

	告假事由：

	备注:


学院领导：            主任：              告假人：  
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