
國立清華大學115學年度第1學期有設限課程加簽申請單 
基本資料 

學號： 科系班別 ：         系       年級 

姓名： 
連絡電話： 
手機： 

備註： 

課程資料 

科號：  教師： 

科目名稱：(請勾選) 
 □ 專題研究一 
 □ 專題研究二 

上課時間： 

上課地點：  

課程限制:  
1.​ 須經指導教授同意, 以加簽方式選課。 
2.​ 限大三下或大四學生選修。 
 
 
＊注意：請同學先將此加簽申請單給指導教授簽名，並於系統上辦理線上加簽，

然後再將此加簽申請單送至系辦楊小姐，確認無誤後將線上加簽同意。 
 

(1)指導教授 (2)系辦審核 
      (同學請找指導教授簽名) 
 
 

 
 
 
 

 
                                                    化學系辦公室  


