
慈濟學校財團法人慈濟科技大學 

113 學年度日間部二技申請入學錄取新生  

報到（就讀）意願同意書 

本人：              ，身份證字號：              ，參加慈濟學校財

團法人慈濟科技大學 113 學年度日間部二技申請入學招生，錄取護理系，經慎

重考慮，願意依貴校相關規定辦理報到手續，以取得入學資格，並同意保

證下列事項：  

一、錄取生完成報到後，即不得再參加其後當學年度各科技大學、技術學院大

學部二年制或大學相關學系相當年級之招生；經發現重複報到或報到後再

參加各校之招生者，取消其本招生錄取資格。 

二、如經貴校發現違反同意事項，本人同意貴校取消本招生錄取及入學資格，

絕無異議！ 

            此致 

慈濟學校財團法人慈濟科技大學 

 

 立切結書人 

（錄取生）： 

簽名： 

 

   

   

 聯絡地址：   

   

   

 聯絡電話：   

   

   

 日     期：     年   月   日 

  

本同意書須於報到時傳真至本校教務處招生組或拍照後網路上傳，二者皆需以

電話確認本校已收到傳真或網路上傳資料。 

網路上傳：本校首頁「113學年度二技申請入學報到系統」 

招生組傳真號碼：03-8465770 

聯絡電話：03-8572158 轉 2729 聯絡人：張小姐 

 


