
附件二                                                           年     月     日 

 

 

輔仁大學（ 105 ）學年度「聖若望保祿二世教宗獎學金」申請書               

申 請 人 

（簽名） 

姓 

名 

 學 

號 

 出 
生 

地 
 e-mail 

 

學  籍 
院 

別 

 科 系 

年 級 

 連 絡 

電 話 

住宅： 

手機： 

身份證字號 □□□□□□□□□□ 
郵局存簿 

局 帳 號 
□□□□□□□-□□□□□□□ 

符合遴選 

標準之項目 

 

系主任簽核 

 

院長簽核 

 

推薦單位簽核 

 

 


