中山醫學大學學生赴國外大學研修
研修報告單
	姓     名
	
	出生日期
	   年     月     日

	「學海飛颺」

錄取年度
	
	研修領域
	□人文社會科學 
□基礎科學及工程    
□生醫科技

	研 修 國 家
	
	研修學校
	

	研修期間
通訊地址
	
	聯絡電話/手機
	

	E-mail
	

	研修期間起訖
	自      年     月     日至      年     月     日

	研

修

概

況
	（應包括研修進度及心得）


	參加課外活動

概    況
	

	困難與問題
	

	建議事項
	

	填表日期
	年       月       日
	填表者

簽  章
	


說明：請於每學期（學季）結束後30日內填具本表，以傳真(+886-4-2324-8180)或e-mail (cs1133@csmu.edu.tw) 方式檢寄甲方。
