附件6           2016/2017学年度优秀博士学位论文初选汇总表
	序

号
	作者

姓名
	性别
	出生年月
	民族
	博士入学年月
	授予学位日期
	一级学科

代码及名称
	二级学科

代码及名称
	论 文 题 目
	导师

 (填1人)
	作者

联系电话
	报送申报材料联系人姓名及电话
	银行卡号

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


备注：银行卡号默认为工商银行，如使用其他银行，须标明开户行名称（全称）。                                                                    
学院公章：

                                                                                年   月  日
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