附件1            

南方医科大学研究生提前毕业申报表

	学号
	
	姓名
	
	性别
	

	专业
	
	导师
	
	培养层次
	

	培养类型
	
	二级学院
	
	联系方式
	

	在读期间与攻读学位专业相关的成果
	论文发表情况（题目、刊物名称、时间）
	

	
	获专利情况（时间、名称、类别、专利号或申请号）
	

	导师意见
	签名：                                             年    月    日

	所在学科专家推荐意见
	签名：                                             年    月    日

	学位评定分委员会意见
	（盖章）

签名：                                             年    月    日

	学校研究生学院意见
	（盖章）

签名：                                             年    月    日


说明：申报表必须附成绩单、论文或论文录用通知书原件和复印件，审核后退回原件。
