济宁医学院
硕士研究生中期考核表
培养单位                      
研究生姓名                      
专业名称                      

导师姓名                      
导 师 职 称                      
入学时间                      
填表日期                      
研究生处 制

填  表  说  明

各专业攻读硕士学位研究生，均应根据培养方案的要求，在导师的指导下填写。

填表须用钢笔或黑色中性笔填写，也可打印；内容应详尽，字迹务必清楚端正，不得涂改，不留空白，缺项写“无”；经导师、考核组长、院长签字之后生效。

本表一式三份交各培养单位，研究生本人、导师各保留一份复印件。
一、个人总结

	硕士生签名：                    年   月   日


注：个人总结包括政治思想表现、学业完成情况、科研等方面，已获得业绩须另附证明材料。
二、课程学习情况检查

	课程类别
	课程名称
	学期
	学分
	成绩
	是否补考
	补考后成绩

	公共学位课
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	专业基础课
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	专业课
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	专业选修课
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	专业实践

情况

（含临床、教学实践）
	实践内容
	实践成果

	
	
	

	学位论文

开题情况
	开题题目与主要内容
	开题时间
	按照开题计划进展情况

	
	
	
	

	审查意见：

检查者签名：

                                                                             年   月   日


注：可另附成绩表或结合培养计划加以说明。

三、学位论文进展情况检查

	综合评价

考核专家组长签名：                 年   月   日

	参加学位论文进展情况检查的专家名单

	姓名
	职称
	学科、专业
	工作单位
	签名

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


四、思想品德和科学作风考评

	研究生辅导员（或班主任、党支部书记）评语

签名：                 年   月   日


五、中期考核审核

	导师意见（对研究生一年半以来的政治思想和道德品质、业务学习和实践表现及学位论文进展等方面写出评语，并对该生是“继续攻读硕士学位”还是“结束培养”写出明确意见）

                                                  导师签名：              年   月   日

	考核小组意见

考核结果： □优秀　  □合格  　□不合格

                                                 组长签名：                  年   月   日

	学院单位意见

学院负责人签名：             （公章）      年   月   日

	学校主管部门审核意见：

                                               负责人签名：                  年   月   日


注：“中期考核审核”是对硕士生综合思想品德和科学作风、课程学习和学位论文等提出的审核意见。
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