	國立彰化師範大學        學年度第    學期
輔導與諮商學系研究生博士論文計畫審查教授推薦表

	研 究 生
姓    名
	
	學
號
	
	填表
日期
	

	指導教授

簽    章
	

	推    薦

審查教授
	1.                  6.
  2.                  7.
  3.                  8.
  4.                  9.
  5.                  10.

(請填寫審查教授之正式職稱與服務單位機關全銜)

	論文題目
	

	預    定
口試時間
	    年    月    日  星期___
□上午□下午    時    分至    時     分

	系 主 任
簽    章
	

	備    註
	一、安排口試時，研究生應附論文五至九份（視委員人數而定），送本系辦理。

二、本表經指導教授及系主任核可後，即依規定協調安排口試。

三、依據國立彰化師範大學輔導與諮商學系博士班研究生修業準則第六條規定：博士論文審查由委員五至九人組成學位考試委員會（校外委員至少三分之一）。


註：請盡量Ａ４一頁呈現
