
中南民族大学外语学院 2019年硕士研究生复试细则  

      

一、基本原则 

坚持按需招生、德智体全面衡量、择优录取、宁缺勿滥；加强复试的科学性、

规范性、针对性；保证公平、公正、公开；全面提高复试工作质量。 

 

二、组织机构及职责 

成立研究生复试工作小组，根据学校的《复试录取办法》制定外语学院复试

细则并组织实施，确保复试录取工作顺利开展。 

复试工作小组电话：027-67842765. 

 

三、复试程序 

（一）资格审查 

1、时间：2019 年 3月 28日（周四）上午 9:00-11:00 

2、地点：中南民族大学外语学院（10 号教学楼 421办公室） 

3、审查内容：2019 年复试考生资格审查需携带以下材料 

材料内容 

应届本科毕业生和

成人高校应届本科

毕业生 

往届生毕业生（含普通本

科毕业生、已取得毕业证

的自考、网络教育考生和

高职高专毕业生） 

未取得毕业证的

自考、网络教育

本科生 

准考证 √ √ √ 

身份证复印件 √ √ √ 

政治思想鉴定表 

（样表附后） 
√ √ √ 

本科（或专科）成绩单 

（要盖章） 
√ √ √ 

教育部学历证书电子注册

备案表或中国高等教育学

历认证报告 

 √  

教育部学籍在线验证报告 √   

毕业证复印件  √  

学生证复印件 √   

省级高等教育自学考试办

公室或网络教育高校出具

的相关证明 

  √ 

特别提示：对弄虚作假者，不论何时，一经查实，即按有关规定取消复试、

录取资格或学籍。所有被录取的新生入学时均须审查本科毕业证书，无法提供毕

业证书者取消入学资格。 

 



4、复试费用：按照湖北省物价局审批的标准，每位复试考生需缴纳复试费

189 元（其中复试费 100 元，体检费 89 元），同等学力考生加试不另外缴费。 

5、体检：体检工作由校医院承担，集中体检时间为 3 月 30 日和 4月 8日，

其他时间不受理。无法在规定时间内参加校医院体检的考生自行到其他三级甲等

及以上医院体检，并于复试后一周内向学院提交体检报告。未向校医院提交体检

报告的考生不予录取。考生对体检报告的真实性负责，凡弄虚作假者一经发现即

取消其录取资格。在校医院体检异常和未在校医院体检的考生，入学报到后须到

校医院进行复查。请考生准备 1寸近期彩色免冠照片用于体检表。 

 

（二）复试内容及时间安排 

复试科目 时 间 地点 备注 

专业面试 3 月 28日 14:30-17:30 10-408 
为方便考生，复试期间

10-407为考生休息室 
专业笔试 3 月 29日  9:00-11:00 10-407 

英语听力 3 月 29日 14:30-15:30 10-407 

注：复试科目在《中南民族大学 2019 年硕士研究生入学考试初试复试科目

设置及参考书目一览表》中已明确规定，按考生报考专业方向严格执行。网址：

http://www.scuec.edu.cn/s/32/t/1144/0e/64/info134756.htm 

同等学力考生（高职高专毕业生、本科结业生）除复试外，还须加试所报考

专业的两门本科主干课程，加试成绩不及格者不予录取，考试安排如下： 

 

四、综合成绩计算方式及录取原则  

1、采取差额复试形式（差额比例不低于 120%），按综合成绩排序择优录取。 

2、综合成绩=初试总分成绩×70％+[（复试成绩）÷3×5]×30％ 

注：第一志愿报考我校的考生自命题专业课成绩计入最终总评成绩，调剂

考生只按照统考科目成绩和复试总评成绩排序。复试成绩总和低于 180 分者，

不予录取；同等学力加试成绩不合格者，不予录取。 

3、根据学校和学院招生计划，按照考生的综合成绩（含初试和复试），结合

其思想政治表现、业务素质以及身体健康状况确定最终录取名单。 

4、“少数民族高层次骨干人才计划”考生的录取依照国家相关政策和我校研

究生院相关规定执行。 

5、考生不按时参加资格审查及复试视为自动放弃复试资格。弄虚作假者，

不论何时一经查实即按有关规定取消报考资格、录取资格或学籍。 

 

 

中南民族大学外语学院 

2019年 3 月 22日 

 

加试科目 考试时间 考试地点 

翻 译 3月 30日 8:30-10:00 10-407 

写 作 3月 30日 10:30-12:00 10-407 

http://www.scuec.edu.cn/s/32/t/1144/0e/64/info134756.htm


中南民族大学 2019 年招收硕士研究生考生政治思想鉴定表 

（复试报到时交各学院） 

考生姓名  性别  民族  

近期一寸免冠

照片 

政治面貌  
最后

学历 
 学位  

毕业院校  
毕业

专业 
 考生编号  

证件号码  联系电话  

学习或工作单位  

考生联系电话  

个人简历（从高中阶段起） 

起止时间 学习或工作单位 学习或工作内容 职务 备注 

     

     

     

家庭成员及主要社会关系 

姓名 
与本人

关系 
学习或工作单位 

政治

面貌 
职务 

     

     

考 

生 

政 

治 

思 

想 

鉴 

定 

 

 

 

 

负责人签字：                          单位盖章 

 

                       2019年     月     日 

单位地址：  
单位 

联系电话 
 

 


