	中國醫藥大學　導師異動申請表

	系(所) / 年級
	原任
導師姓名
	新任
導師姓名
	更換導師原因
	異動
日期
	備註

	學系/年級
	
	
	
	
	□ 導師費
□ 學分數
	□ 新聘
□ 併班

	
	
	
	
	
	
	

	系 所
	承辦單位
	決行

	系(所)承辦人：

系主任（所長）：
	軍輔組承辦人：

軍輔組長：
	副學務長：

學務長：

	備註說明：
1. 若老師異動因其他原因已上簽陳並加會學務處軍輔組則無需再送本表單。
2. 本表單以紙本方式傳送，以利留參備查。



