[bookmark: _GoBack]跨院國際博士班學位學程學位考試資格檢核暨申請表
申請日期:  年  月  日                               　　組別：一般組 
	學生姓名
	
	學號
	

	入學年度
	
	身分別
	

	指導教授
	
	指導教授所屬系所
	

	論文名稱
	

	博士學位
所屬學院
	

	檢核項目

	指導教授同意書（由辦公室提供）

	通過學術研究倫理課程，日期：   年   月   日

	完成必修學分數，實得學分：＿＿
  書報討論＿＿學分，專業科目＿＿＿學分，英文課程____學分
各組別要求

	通過博士班研究生資格考試，日期：   年   月   日

	通過外國語文能力認定，日期：   年   月   日
（托福(iBT 80)、多益(750)、雅思(6.5)或其他經學程辦公室認可之英文能力證明）

	外國學生修畢華語課程8學分或完成減/免修測驗(109學年度以後入學者)

	完成論文發表，日期：   年   月   日（SCI 或 SSCI、A&HCI論文，並且為主要作者） 通過或同意刊登證明
篇名： 
期刊名：                      （SCI、SSCI、A&HCI）

	繳交論文初稿(可延至辦公室審查通過後繳交)

	論文相似度比對報告(可延至辦公室審查通過後繳交)


說明：提送學位考試申請之前，需經學程辦公室檢核畢業條件並通過學程初審。未通過者，不可提送學位考試申請。

學程辦公室審核  ____________________（簽章）日期 __________
學程主任        ____________________（簽章）日期 __________

該生能力已達學位考試申請標準，可提畢業論文口試。
指導教授確認同意 _______________（簽章）日期 ______________
學生畢業學位授予 _______________ 學院 ________________ 博士

The preliminary application for Ph.D. degree Examination
Application date:  (Y)  (M)  (D)                                                                          Division： 
	Name
	
	Student ID
	

	Enroll Year
	
	Status
	

	Advisor
	
	Advisor’s institute
	

	Topic of the Thesis 
	

	College
	

	Check Item

	Advisor Confirmation Form（from iphd office）

	Pass Academic Research Ethics Education Course，Date： Year   Month       Day

	Complete the college’s required courses and the indicated amount of graduation credits, Credits earned________
Other requirement 

	Pass the college’s qualifying exam (Date:    Year   Month       Day)

	Proof of English Proficiency:，Date：   Year   Month       Day

	Mandarin Course Requirements

	Publications，Date：   
Paper： 
Journal：                      （SCI、SSCI、A&HCI）

	Draft of Dissertation (submitting after the preliminary application)

	The Similarity Reports of Thesis (Plagiarism Detection). (submitting after the preliminary application)


Note: Before submitting the application for the degree examination, the graduation requirements must be checked by the program office and a preliminary review of the program must be passed. Those who do not pass will not be allowed to submit an application for the degree examination.

Office          ____________________（Sign）Date __________
Chairman        ____________________（Sign）Date __________

The student's abilities have met the application standard to apply for the degree examination, and he/she may submit the oral examination for graduation.

Advisor's confirms consent _______________（signature）Date______________
Graduate degree awarded _____________ College ____________ Doctor
