
附件6
皖南医学院出国（境）毕业生党员保留组织关系申请表
二级党组织：                           填报日期：     年   月   日
	姓  名
	
	学号
	
	性别
	
	民族
	

	身份证号
	
	毕业时间
	

	专业
	
	入党时间
	
	是否预备党员
	

	原所在支部名称
	
	党支部书记
及联系方式
	

	新编入支部名称
	
	党支部书记
及联系方式
	

	出国（境）地点
	

	留学学校（院系）
	

	国（境）外通信地址
	

	留学方式
	公派□     自费□

	留学起止时间
	年     月    日至     年     月     日

	联系方式
	手机号：                    
	Email：

	
	QQ号：
	微信号：

	
	家庭地址：

	
	境内联系人1：
	与本人关系：

	
	联系方式：

	
	境内联系人2：
	与本人关系：

	
	联系方式：

	本人申请
	因                                      原因，我申请暂时将党员组织关系保留在学校，从     年     月     日起至      年       月      日止（不超过5年）。
申请人(签字)：
                                  年    月    日

	本人承诺
	我承诺党员组织关系暂时保留在学校期间，能自觉遵守党章规定，严格履行党员义务，并做到以下几点：
1.主动与原学院党组织定期联系，每半年至少联系一次，并主动通过微信、电子邮件等方式向所在支部支部书记汇报自己政治思想和学习生活等方面情况。
2.个人通讯地址或联系电话等如有变化，本人及时向所在支部支部书记报告。
3.出国学习研究超过5年仍未返回，一般予以停止党籍。

4.党员自费留学，回国经审查恢复其组织生活后，补交在境外期间的党费。
承诺人(签字)：
                   年    月    日

	审批意见
	支部书记签字：
                 年     月    日

	
	二级党组织书记签字：
                年     月    日
二级党组织（公章）


注：此表一式三份，毕业生党员本人留存一份，二级党组织留存一份，组织部备案一份。
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