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	序号
	姓  名
	性别
	考生号
	身份证号
	专业名称
	班级
	问题现象
	处理建议
	复查人

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	说明：1）未通过复查或有疑问的填在上表内。

      2）问题现象包括：冒名顶替、替考、档案材料不符等。

      3）10月20日前以系为单位报送学生处，并发电子版至：hszyxsc@163.com。


负责人：                                填表人：                              填表时间：    年    月   日
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