湖北大学招收攻读博士学位研究生报名登记表
                                           填表日期：                         
	姓名
	
	证件号码
	   
	照  片


	出生年月
	
	考生现学习或工作单位
	
	

	政治面貌
	
	报考就业类别
	 (定向       (非定向
	

	婚姻状况
	
	考试方式
	 (硕博连读   (普通招考
	

	联系电话
	
	报考学院、专业
	

	(从大学起)
学习经历
	起止年月
	学习单位
	学历/学位

	
	
	
	

	工作经历
	起止年月
	工作单位
	职务/职称

	
	
	
	

	简述近5年个人科研经历及成果（发表的学术论文、参与的主要科研/工程项目和科研获奖情况等）
                                                              

	（续前页）
                                                          

	考生所在单位对考生报考博士研究生的意见：
(同意该同志报考湖北大学非定向就业博士研究生。

  注：非定向就业研究生，拟录取后须将档案转至湖北大学研究生院。
(同意该同志报考湖北大学定向就业博士研究生。

注：定向就业的考生须在被录取前与湖北大学、用人单位签订定向就业协议。
                                      负责人签名：           单位（公章）
年      月      日



	考生本人承诺：

本人保证所提交信息真实准确，并愿意承担信息虚假所带来的一切责任和后果。

本人已征得本人学习/工作所在单位的同意，定向在职人员攻读博士学位期间须保证每学年脱产学习时间不少于5个月。

                                                     申请人签名：

年      月      日




说明：
1.本表存入考生个人档案，请正反打印，用黑色签字笔填写，字迹清楚。

2.单位报考意见由考生学习所在学校的学院/研究生处（在校生），或工作所在单位的人事部门（往届生）负责人签名并盖单位公章（没有工作单位的考生由档案管理单位签字盖章）。   
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