青岛科技大学学位论文评审申诉表

	姓名
	
	学号
	
	导师
	

	学位
	
	专业
	
	评审时间
	

	论文

题目
	

	申诉理由：

	论文指导教师意见：

签名：              日期：

	学院评定分委员会意见：

委员签名：                                         日期：



	研究生处意见：

签名：              日期：


注：申诉者需附上“论文评阅意见书”复印件和盲评论文，以便盲评审阅。
