博士研究生培养基金类别变更申请表

	博 士 生 姓 名
	
	入学年月
	
	学号
	

	 导 师 姓 名
	
	所在院（系）
	
	所在
学科
	

	原培养基金类别
	
	变更后培养基金类别
	
	联系

电话
	

	变更理由：

	导师意见：

                                                                 年     月     日


	研究生院意见：

  年     月     日


注：本申请表一式两份，研究生院综合管理办公室、导师各留一份。 
