財團法人楊丁文教基金會
 乙類家庭情況特殊者清寒優秀助學金申請 教師推薦書

1、 申請人填寫部份：
	姓名
	
	性別
	□男□女
	出生年月日
	民國    年   月   日

	校名

	
	系所級別
和班別

	

	聯絡方式
	手機或電話:                      
地址:




2、 [bookmark: _GoBack]推薦教師及他人填寫部份：
 
1. 您與申請人的關係：□大學教授；□高中老師；□其他，請說明:
                                                                。
2. 認識申請人的時間已    年    月。
3. 您與申請人接觸或聯絡頻率為□每天；□每週；□每月；□其他
4. 申請人的家境,重要優點及其他值得推薦特殊表現（若篇幅不足，請自行加頁）：

















	推薦人
	姓 名
	
	服務單位
	
	職 稱
	

	
	地 址
	
	電 話
	



推薦人(簽章)：                   填寫日期：       年     月     日

財團法人楊丁文教基金會
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財團法人楊丁文教基金會     乙 類 家庭情況特殊者 清寒優秀 助 學 金申請   教師 推 薦書     壹、   申請人填寫部份：  

姓名   性別  □男□女  出生年月日  民國      年     月     日  

校 名     系所級別   和班別     

聯絡方式  手機或電話 :                          地址 :  

    貳、   推薦 教 師 及他人 填 寫部份：       1.   您與申請人的關係：□大學教授；□ 高中老師 ；□其他，請說明 :                                                                     。   2.   認識申請人的時間已      年      月。   3.   您與申請人接觸或聯絡頻率為□每天；□每週；□每月；□其他   4.   申請人的 家境 , 重要優點及其他值得推薦特殊表現（若篇幅不足，請自行加頁）：                                    

推薦人  姓   名   服務單位   職   稱   

地   址   電   話   

  推薦人 ( 簽章 ) ：                     填寫日期：            年       月       日  

