國立高雄科技大學
    學年度第   學期 課程時間異動-全體修課學生簽名同意單
申請日期:   年   月   日
	選課代碼
	
	上課地點
	

	開課班級
	
	原上課時間
	

	科目名稱
	
	異動後
上課時間
	

	下表班級、學號及姓名請由點名單複製貼入或直接印出點名單，加註異動後上課時間後請全體修課學生簽名同意。(開課系統/報表列印/選課學生一覽表/點名單(格式1))。

	班級
	學號
	姓名
	學生同意異動後上課時間且
選課無衝堂簽名欄

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


