成都医学院2013年硕士研究生调剂申请表 

	姓 　名 
	 
	性 别 
	
	联系电话 
	手机： 　　　　　　　　　　　

	身份证号 
	 
	
	固定电话： 

	准考证号 
	 
	E-mail
	 

	学历（填写本科、三本、专升本、成人本科、专科） 
	

	毕业学校 
	 
	所学专业 
	  

	毕业时间 
	
	CET4/6情况（分数） 
	

	第一志愿 
报考单位 
	
	第一志愿报考专业代码 
	

	
	
	第一志愿报考专业名称 
	

	第一志愿报考类别 
	学术学位研究生（　　　　　　　　　　　　）或专业学位研究生（　　　　　　　　　　　　） 

	第一志愿单位 
地址及邮编 
	 
	第一志愿单位电话及 
传真 医,学,全,在,线,提,供www.med126.com
	

	现在所在单位 
	 

	拟调剂我校专业及代码 
	 

	本人通信地址及邮编 
	 

	初 试 成 绩 

	思想政治理论论政治 
	英语一 
	专业1（　　　　　　　　　）
	专业2（　　　　　　　　　）
	总 分 

	
	
	
	
	

	拟参加我校复试科目名称 
（参见招生目录） 
	 

	何时、何地、何原因受到何种奖励： 医,学,全,在,线,提,供www.med126.com
 

	备注 
	本人保证所提供信息完全属实，并愿意对此承担一切责任。 

考生签名：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　年　　　月　　　日 


备注： 
请考生将本表发至我校研究生处（FAX；028-62739178，或电子信箱：cyyjsc001@163.com）进行预登记（优先考虑），待分数线下达后进行资格审核，届时请考生尽快电话联系确认，符合条件者及时登陆中国研究生招生信息网—调剂系统，在调剂系统中正式提交调剂申请，我校将根据提交申请顺序确定调剂资格，额满为止。 

