山东农业大学学生参加医保证明
（在学校驻地）
                ，系山东农业大学       学院       级     专业学生，学号         ，身份证号                 ，该同学于

        年度（或       至       年度）在泰安市泰山区参加大学生城镇居民医疗保险。
特此证明

                                          学院（章）
                                        年     月    日

                      山东农业大学学生资助管理中心（章）  

                                        年     月    日 
