
【附件一】 

中臺科技大學牙體技術暨材料系  日本新東京齒科技工士學校 

短期交流甄選申請表 

班級  學號  

姓名  聯絡電話  

英文姓名 

（與護照同） 
 E-mail  

出生年月日  身分證字號  

戶籍地址 

（與身分證同） 
 

家長同意簽章  家長聯絡電話  

申請人簽章/日期  導師簽章  

本表請隨表檢附： 

(1) 在校總成績單(請至教務處申請蓋有章戳，需含 112-1 成績) 

(2) 其他有利資料 

本申請表各項欄位填妥與簽章後，紙本送交牙技系辧公室，電子檔整合成一個

PDF 檔另行 mail 牙技系信箱 P0103@ctust.edu.tw 


