
109.09.09 製表 

開南大學【課輔教學助理】課業輔導申請表 

 

開課單位  課程名稱  

課號及班次  課程類型 一般課程(含通識課程) 

授課教師 任教系所 職稱 (專/兼任) 授課教師聯絡電話 

    

輔導課程時間 
(每星期至多 2小時) 

開始工作日：(第 週)  月  日 

終止工作日：(第 週)  月  日 

每週  之  時  分～  時  分 

課輔地點  

課輔教學助理姓名 就讀系所/年級/班別 學號 課輔教學助理聯絡電話 

    

檢附資料： 

□課業輔導學生名單    □課輔教學助理個人課表(並標註擔任一般性教學助理時段) 

申 請 教 師 
簽 章 

 
開 課 單 位 主 管 
簽 章 

 

教學資源 

中心簽核 

審查標準： 

    一、前一學期工作考評資料： □有  □無 (第一次擔任教學助理者可免附) 

    二、前一學期學科平均成績：______________分(須達 80 以上) (研究所新生可免填) 

    三、其他優異表現證明： □有  □無 

□擬核准 [核准起始工作日期：_________年_________月_________日] 

     [核准終止工作日期：_________年_________月_________日] 

□擬不核准，原因： 

 

承辦人 
 

主任 
 

教務長簽核 

□核准 

□不符原因： 

 

 



109.09.09 製表 

開南大學【課輔教學助理】課業輔導學生名單 

 

課程名稱  課號  

授課教師  開課單位  

課輔教學助理  系所/年級/班別  

輔導課程時間 每週  之  時  分～  時  分 
課輔 

地點 
 

序號 系所/年級/班別 學號 姓名 備註 

範例 XX系 3A B12345678 王小明  

1     

2     

3     

4     

5     

6     

7     

8     

9     

10     

11     

12     

13     

14     

15     

申請教師簽章  開課單位主管簽章  


