      年度義守大學學生產業議題導向實務研究申請書附件一

編號：
	計畫名稱
	

	申請組別
	□ 產業實作組
□ 醫學實務研究組

	合作廠商
(醫學實務研究組
可選填)
	廠商名稱：

	
	聯絡人：
	職稱：

	
	E-mail：
	手機：

	指導老師
	姓名：
	職稱：

	
	科系(所)：
	手機：

	
	E-mail：

	參與成員
	姓名
	學號
	聯絡電話
	E-mail

	組長
	
	
	
	

	成員
	
	
	
	

	成員
	
	
	
	

	成員
	
	
	
	

	成員
	
	
	
	

	成員
	
	
	
	

	成員
	
	
	
	

	指導老師
簽章
	
	系所主管
簽章
	

	初審
(研發處)
	收件日期：

	中華民國      年     月     日


[bookmark: _GoBack]
1
