馬偕醫學大學      學年度校際選課選修及繳費單(非本校學生專用)
	就讀學校
	系所/年級
	學號
	姓名
	連絡電話

	
	
	
	
	

	課程名稱
	
	身分證字號
	

	學分數
	   學分(2,000元 *   =         元)
	※已確認課程名稱、學分數及應繳學分費無誤。
簽章：　　　　　　　　

	應繳交學分費
	                 元
	


他校學生依規定辦選課後，除因開課人數不足停開外，不得辦理退選、退費。(寒暑修除外)
	登記選課
	會辦單位

	教務處課務組
	教務處課務組組長
	教務長
	總務處出納組

	
	
	
	


[bookmark: _GoBack]第一聯：教務處課務組留存
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馬偕醫學大學      學年度校際選課選修及繳費單(非本校學生專用)
	就讀學校
	系所/年級
	學號
	姓名
	連絡電話

	
	
	
	
	

	課程名稱
	
	登記選課
	會辦單位

	
	
	教務處課務組
	總務處出納組

	學分數
	    學分(2,000元*   =    元 )
	   

   年   月   日
	 

    年   月   日

	應繳交學分費
	                 元
	
	


他校學生依規定辦選課後，除因開課人數不足停開外，不得辦理退選、退費。(寒暑修除外)
第二聯：選課學生留存
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馬偕醫學大學      學年度校際選課選修及繳費單(非本校學生專用)
	就讀學校
	系所/年級
	學號
	姓名
	連絡電話

	
	
	
	
	

	課程名稱
	
	登記選課
	會辦單位

	
	
	教務處課務組
	總務處出納組

	學分數
	    學分(2,000元*   =    元 )
	   
    年   月   日
	
   年   月   日

	應繳交學分費
	                 元
	
	


他校學生依規定辦選課後，除因開課人數不足停開外，不得辦理退選、退費。(寒暑修除外)
第三聯：總務處出納組留存
