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专业学位研究生考核登记表
(两年半、三年制)
研 究 生 姓 名                      
学      号                      
导师姓名、职称                     

所  属  学  院                      
专业学位类别                        
专业领域名称                        

入  学  年  月                       
填表日期     年   月   日

说  明

1.格式采用小四、宋体字体，行距为固定值18磅，A4纸双面打印。要求字迹清晰，文句通顺，最后一页的内容用黑色水笔填写。

2.成绩由研究生在学院研究生教务员指导下填写，填好后由教务员审核。

3．两年半制专业学位研究生最迟于第四学期结束前完成此表。三年制专业学位研究生最迟于第五学期结束前完成此表。

4．研究生将此表完成后，交到学院研究生教务办公室审核，通过后方可进入撰写学位论文阶段。此表作为中期考核内容之一。
5．研究生毕业前，由学院将此表，加上《专业学位研究生实践工作计划表》、《专业学位研究生专业实践能力考核表》、《专业学位研究生学位论文工作计划表》，四表一同存入研究生个人档案，交档案馆归档。
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	指导教师意见
	签名：      年    月    日

	院领导意见
	                                             盖章：
负责人签名：      年    月    日

	研究生院意见
	                                              盖章：
负责人签名：   年   月    日


