國立政治大學教育行政與政策研究所____學年度第___學期
[bookmark: _GoBack]學生選課(加選)申請書
	學
生
基
本
資
料
	姓  名
	
	學號
	

	
	系  級
	
	聯絡電話
	宿舍：

	
	
	
	
	手機：

	申
請
事
由
	1.課程名稱：________________________
2.任課教師：________________________
3.申請事由：   加選
4.原因說明：_________________________________________________________
            _________________________________________________________ 
            _________________________________________________________
            _________________________________________________________


	審
核
	授課教師簽名
	承辦人

	
	
	




學生簽名：_________________              申請日期：_______________ 

（請於授課教師簽名同意後，於規定時間內送交所辦公室處理，逾時恕不受理）
