兰 州 大 学

推荐免试攻读研究生资格证明

                                           年    月    日

	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	贴

照

片

处

	年龄
	
	籍贯
	
	院（系）
	
	

	联系电话
	
	专业
	
	

	通信地址
	
	

	接收单位
	
	

	平均成绩

（附成绩单）
	
	四、六级成绩

（附证书）
	

	成绩排名

（名次/人数）
	
	综合测评排名

（名次/人数）
	

	院系推荐意见（包括对学生的业务、外语水平、科研能力等情况的介绍）

推荐院（系）负责人签字：                      院（系）盖章

                                              年    月    日

	教务部门负责人签字：                          教务部门盖章

                                    年    月    日
在校历年学习成绩表需另附页加盖教务部门公章与本表一起寄考生接收单位。


制表：兰州大学教务处                     电话：0931－8912031
