
展翅飛翔培育計畫／收件地點：行政大樓 2F學務長室

特別補助方案 資格放棄書

申請人 學號

學系 年級/班別

連絡電話

填寫日期 　　　年　　　月　　　日

補助身分

□低收入戶

□中低收入戶

□身心障礙學生及身心障礙人士子女

□特殊境遇家庭子女及孫子女

□原住民

□獲教育部大專校院弱勢助學計畫補助者

放棄緣由

申請人

簽章

學務處受理核章

依 各 系 備 取 名

單，遞補人選

(學務處填寫)

姓名

學號


