学位论文开题报告审议表

研究生姓名：                  学号：

一、学生本人填写：

	论 文 名 称
	

	学 科 专 业
	
	开 题 日 期
	

	申 请 学 位 
	
	学 位 类 型
	

	研 究 方 向
	

	指 导 老 师

意 见、签 名
	


二、专家组填写（请√）：

	学 科 专 业
	符合 □      不符合 □

	申 请 学 位 
	硕士学位 □       博士学位 □

	学 位 类 型
	医学科学学位□       中药专业学位□
中医专业学位□       护理专业学位□
理学学位□          翻译专业学位□
公共卫生专业学位□

	专 家 签 名
	


三、二级管理部门审核意见：

	研究生填写内容是否准确
	准确 □      不准确 □

	专家填写内容是否符合
	符合 □      不符合 □

	所在部门审核人意见、签名
	

	所在部门负责人意见、 签章
	


                                   年  月  日

