附件3：
江西农业大学博士研究生综合水平考核表

	博士研究生姓名
	
	学科名称
	

	学号
	
	专业
	

	博 导 姓 名
	
	入学时间
	年        月

	考 试 日 期
	
	考试科目
	

	考 试 成 绩
	
	考试方式
	

	考核组专家
	主  考
	
	是否博导
	
	单位
	

	
	成员
	
	是否博导
	
	单位
	

	
	成员
	
	是否博导
	
	单位
	

	评语：

考核组专家签名： 

                           年   月   日

	学院中期考核领导小组意见：
签名：

公章                   年   月   日

	学校中期考核领导小组意见：           

签名：

                                         公章                   年   月   日


本表一式二份，博士研究生培养单位和校学籍档案各存一份。
