西 安 科 技 大 学
          年博士生导师招生申请表
 填表日期：     年   月   日
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	最后学位
	（      ）学（   ）士学位
	专业技术职称
	

	专业
	
	人事所

在单位
	

	批准博士生导师资格日期
	
	已授博士学位人数：         人
在读博士生人数：           人

	身份证号
	
	联系电话、E-mail
	

	拟申请招生学院
	
	一级招生学科名称及代码
	名称：

代码：

	兼职导师指导博士生的校内团队主要成员（其中一名为博导）
	姓名
	职称
	学位
	单位
	电话
	电子邮箱

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	申请招生理由简述：

（研究方向和在研科研项目情况）

                                                                    本人签字：


注:填表前查看我校博士研究生招生专业目录。
	近三年取得的研究成果

	序号
	成果名称
	授奖单位、论文发表刊物、著作出版单位
	时间
	本人排名

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	目前承担的适应于培养博士生的科研项目

	序号
	项目名称
	项目来源
	起止时间
	经费

（万元）
	本人角色

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	招生一级学科意见：
学科带头人（签字）：                

年    月    日

	一级学科所在学院意见：

负责人（签字）：               

年    月    日

	研究生院审批意见：
负责人（签字）：                 

                                                                           年    月    日


