附件2
电子科技大学2021年高校专项计划

学籍证明
兹证明我校学生       ，身份证号：                   ，于      年      月至      年      月在我校具有连续学籍并实际就读。

特此证明。

                        中学负责人签字：           
                        中学名称及盖章：

                                  年   月   日
注：考生所在中学应本着高度负责的态度对考生信息进行确认，如实填写相关信息。如发现有弄虚作假等违纪或其他不诚信行为，我校一经认定，将依照国家、学校相关规定，根据查实时间取消考生录取资格、入学资格等，已取得学籍者将取消学籍，并报生源省级招生考试部门。

