
國立雲林科技大學   學年度視覺傳達設計系碩士班 

指導教授晤談調查表 
 

學生姓名 
 

學  號 
 

手  機 
 

E-mail 
 

實務經驗 

與專長 

 

研究方向 

 

諮詢教師 

簽名 

(請教師於

晤談完畢後

簽名) 

1、         老師 

2、          老師 

3、          老師 

4、          老師 

5、          老師 

6、          老師 

7、         老師 

8、          老師 

9、          老師 

10、          老師 

11、          老師 

12、          老師 

晤談後 

指導教授

初步同意

簽名 

(此為老師初步同意收取，最終是否收取，以系務會議通過為主) 

(請教師於簽名前確認至少該生已與 3 名教師晤談，方可簽此處) 

 

＊本表請於   月   日（  ）前由班代收齊，繳至系辦公室 蔡雅如小姐 

 

註： 

經 111年 12月 7日系務會議決議，每位研究生至少須與 3名教師晤談。 

 


