白城师范学院学生工作处


在 读 证 明
姓名：      （性别：    ，出生日期：      年      月     日，身份证号为：                     ，系          专业   级统招普通全日制         学生。

该生于　    　年　  月入学，学制　    　年，若顺利完成学业，将于　   　年　    月毕业。

我校是被中华人民共和国教育部认可的全日制普通高等学校。

特此证明。

白城师范学院                          （学院印章）

    年    月    日

