附件
哈尔滨工业大学计算学部
2027年全日制博士招生调剂意向表
	报名号
	
	考生姓名
	
	联系方式
	

	一志愿报考学科（专项计划名称）
	

	一志愿导师姓名
	

	调剂志愿导师姓名
	

	调剂志愿类别（学术型/专业学位）
	

	调剂志愿选项
	1. 中关村实验室
1. 崖州湾实验室

	调剂志愿确认
	

注：请从以上2个选项中选择一个编号和名称填入本栏。

	1. [bookmark: _GoBack]专项计划志愿请最晚于11月10日中午12：00前发送到邮箱wen_qi@hit.edu.cn，逾期上交或未上交的考生将被视为放弃本次调剂。
1. 中关村实验室、崖州湾实验室需要本人和调剂导师签字。



考生本人和报考导师确认以上内容均已阅读并认真填写，确认后不允许更改。
                        

本人签字：                                     调剂导师签字：
 

2026年11月   日                               2026年11月   日


行业导师签字：                                 招生管理部门签字：
 

2026年11月   日                               2026年11月   日

                                                                                
（电子签名具有纸质签名的同等法律效力）
