

全日制学术型博士研究生研究方向证明

[bookmark: _GoBack]姓名：张某某，性别：女，身份证号： 370481*****5322，学号：2021******，系山西医科大学公共卫生学院2021级全日制公共卫生与预防医学在读博士研究生，研究方向：卫生统计学，培养类型为科学学位，学制3年，导师：某某某。该专业所属学科为：一级学科公共卫生与预防医学（代码：1004) 。
特此证明。


                  年级主任（签名）：____________
                  研究生导师（签名）：__________
                  教研室主任（签名）：__________
分管副院长（签名）：__________
                          
山西医科大学公共卫生学院
                             ****年***月****日

                        
