                

中国药科大学
硕士专业学位研究生中期考核表

	姓 名:
	                         

	院 部:
	                         

	学科专业:
	                         

	研究方向:
	                         

	校内导师姓名:
	                         

	校外导师姓名：
	                         

	考核时间:
	                         


中国药科大学研究生院制
  年    月     日

	课程学习情况：请从研究生成绩查询系统直接打印并装订于本页前

	论文题目
	

	指导教师及指导小组成员
	

	论文开题报告时间
	
	开题报告是否通过
	

	个人自我评定（包括政治思想品德、课程学习、论文工作、科研和社会实践等方面情况）
                                   研究生签名：

                                                    年    月    日


	考核小组意见：（对学生政治思想、基础理论、专业知识、实践能力及科研水平等作出综合评价，并对其今后学业提出结论性意见）：



	考核小组负责人及成员签名：
	年    月    日

	院部意见：

负责人签名：

    （盖章）

年    月    日

	实践单位意见：
                                        负责人签名：

    （盖章）

                                                      年    月    日

	研究生管理部门意见：
                                 负责人签字：
                                   （盖章）

                                                      年    月    日


学号：
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