
石河子大学研究生

在读证明

兹有     同学,学号：      ，性别：  ，身份证号：        ，于    年9月进入我校        学院       专业进行学习，学制  年，现为我校  年级（硕士/博士）   研究生，正常毕业时间为    年7月。

我校是被中华人民共和国教育部认可的全日制高等学校。

 导师签名：             

  学院（盖章）            石河子大学研究生处（盖章）

年    月   日                  年   月   日

写说明：

1. 学院填写全称，不可简写。

2. 专业学位须填写领域，例：农业推广硕士养殖领域。

3. 若为硕博连读生，学制为5年。

4. 程序：导师签字-学院审核盖章-研究生处培养办审核、专业学位办盖章。

