
表单编号：  

研究生银行卡号变更申请表 

姓    名   年    级   

培养单位   联系电话   

身份证号码   

原卡号   持卡人   

现卡号   持卡人   

变更事由   

 

变更申请自     年    月   日起生效。 

 

                     申请人签字： 

                     日      期： 

粘贴银行卡复印件（现卡） 

备注：       
1.本表供研究生更改银行卡号时填写。       
2.研究生应在银行卡号变更后三个工作日内填写本表并交到学生处。     
  


