
  

博士學位論文口試指導教授同意書 

 

«學系(所/學位學程)»博士班    年級研究生«姓名»   擬提出博士學位論
文題目：                                                         

本人 確認該生論文題目及內容符合本系(所/學位學程)之專業領域，並 同
意指導並進行碩士學位論文口試。 

 

    此致 

 

系主任 

 

 

 

 

                         指導教授：                    (簽章) 

 

  年        月       日 

 

附註：1.本同意書請填寫一式二份。 

      2.依教育部臺(迴)高字第九八五 0號函規定：申報研究生論文指導教授須註明教

授或副教授證書字號。 

      3.依教育部 109年 3月 13日臺教高通字第 1090027810號函辦理。 

      4.請詳細填寫下列表格以利敦聘。 

教授姓名 
 

教授證書字號 
 

服務單位 
臺北市立大學 

«學系(所/學位學程)» 
職        稱 

 

聯絡電話 
 

通   訊   處 
臺北市中正區
愛國西路一號 
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臺北市立大學«學系(所/學位學程)»___學年度___學期 

博士學位論文考試申請表 

本«學系(所/學位學程)»博士班學號：«學號»       研究生：«姓名»     

博士論文已完成初稿，經指導教授 確認該生論文題目及內容符合本系(所/

學位學程)之專業領域，並 同意推薦舉行碩士學位論文考試，請惠予安排

考試相關事宜為荷。 

論文題目 
（中文） 

（英文） 

考試時間      年    月    日      時    分至    時    分 

考試地點 本校     樓          研討室 

指導教授 

簽    名 
 

服務學校系所： 

聯絡地址：□□□ 

 

電話： 

口試委員 
（請填寫
姓名、任職
學校、通訊
地址及電
話） 

審查委員一： 
姓名： 

服務學校系所： 

聯絡地址：□□□ 

 
電話： 

審查委員二： 
姓名： 

服務學校系所： 

聯絡地址：□□□ 

 
電話： 

審查委員三： 
姓名： 

服務學校系所： 

聯絡地址：□□□ 

 
電話： 

審查委員四： 
姓名： 

服務學校系所： 

聯絡地址：□□□ 

 
電話： 

繳驗文件 

□博士論文提要（中文九份、英文一份）   □博士論文初稿 
□獨自發表之文章 2篇 □歷年成績單 □資格考核通過證明書 
□計畫發表通過證明 □在學期間學術表現一覽表 □論文原創性比對報告 
□學術倫理數位課程通過之修課證明     □其他相關證明 

承辦人 系主任 院長 

   

申 請 人：            英文姓名： 
聯絡電話(含手機) 

E-mail： 

申請日期：    年   月   日 
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臺北市立大學«學系(所/學位學程)»  博士班 
 學年度  學期撤銷學位考試申請表 

 

申 請 者  年 級  

學 號  聯絡電話  

申請日期  

原   因 茲因 

 

 

 

 

 

 

擬請准予撤銷學位考試申請。 

指導教授 

簽    名 

 

人 辦 承 

  
 

院   
  

長 

 
  

 

所長 

  

 
註：影本送教務處註冊組備查 
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臺北市立大學  聘函 
                    

 

 

                                      地  址：10048臺北市中正區愛國西路 1號 

                                      傳  真： 

                                      聯絡人： 

                                      電  話： 

 
受文者：   «姓名»    教授 

發文日期：中華民國   年   月   日 

發文日期：北市大  聘字第         號 

 
    茲敦聘 

          教授擔任本校     學年度第    學期 

«學系(所/學位學程)»     «姓名»同學博士學位考試 

口試委員 
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臺北市立大學«學系(所/學位學程)» 

博士論文口試公告 

研 究 生：«姓名»  

指導教授：«指導姓»«指導名»教授 

口試委員： 

«委員一»«委員一名»教授、«委員二»«委

員二名»教授、 

«委員三»«委員三名»教授、«委員四»«委

員四名»教授 

論文題目：«中文» 

時間：«日期» 

«時間»  

地點：本校    樓  樓«地點»教室 

【聯絡電話：分機          】 

«學系(所/學位學程)» 

 
中 華 民 國 « 寄 發 日 期 » 
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臺北市立大學 

博士學位論文口試會議紀錄 

學號  姓名  

論文題目  

口試委員 

召集人 «服務學校» «姓名» 

審查委員 «服務學校» «姓名» 

指導教授 «服務學校» «姓名» 

發表時間       年    月    日     時     分 

口試紀錄 

一、 召集人致詞 

二、 畢業論文發表、研究生簡報論文內容 

三、 進行口試、口試委員提問、研究生答辯 

四、 口試委員會議(研究生及旁聽者離席) 

五、 宣佈口試結果及建議事項(研究生返席) 

 

                  指導教授：             (簽名) 
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臺北市立大學«學系(所/學位學程)»博士班 

博士學位論文摘要 

學生姓名   

論文題目 
中文  

英文  

指導教授  

研究目的  

研究設計  

研究結果  
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臺北市立大學«學系(所/學位學程)»博士論文評分表 

研 究 生 姓 名 «姓名» 學號 «學號» 

論 文 題 目 

中文：«中文» 

英文：«英文» 

評 審 時 間 «日期»«時間» 

 

審 查 項 目 記 分 標 準 得 分 

1.文字與組織 

    (20%) 

A.文字方面(10%)  含：修辭、敘述  

B.組織方面(10%)  含：體系、組織  

2.研究方法與步驟 

  (30%) 

A.研究方法妥善(10%)  

B.研究步驟適當(10%)  

C.參考資料豐富確當(10%)  

3.內容及觀點 

    (30%) 

A.內容充實(15%)  

B.觀點正確(15%)  

4.創見與貢獻 

    (20%) 

A.見解獨到(10%)  

B.有助於理論之建立及問題之解決

(10%) 
 

總 

分 
 

評 

 

語 
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臺北市立大學«學系(所/學位學程)»博士論文綜合評分表 

研 究 生 姓 名 «姓名» 學號 «學號» 

口 試 日 期 «日期»«時間» 

論 文 題 目 

中文：«中文» 

英文：«英文» 

口 

試 

分 

數 

委員一  

委員二  

委員三  

委員四  

委員五  

總平均 (小數點第 2位) 

 

 

□ 論文題目文字不需修改 

□ 論文題目調整為   中文： 

 

 

英文： 

 

   論文口試委員： 
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 臺北市立大學 

«學系(所/學位學程)» 

博士學位論文 

 

研究生   «姓名»   之論文業經本委員會通過合於博士學

位論文條件。 

 

審查委員兼主席： 

 

 

審 查 委 員： 

 

 

審 查 委 員： 

 

 

審 查 委 員： 

 

 

指 導 教 授： 

 

 

系  主  任： 

 

 

論文口試日期：中 華 民 國 «日期» 

 

臺北市立大學«學系(所/學位學程)» 
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臺北市立大學 

 
 
 
 

論 文 修 正 確 認 書 
 

研究生             （學號           ）   年   月   日
口試 

 
之論文 (中文題目)：                                         
 

                                     
 

       (英文題目)：                                         
 

                                                            
 
業已依照

碩士論文

博士論文口試委員意見修正，並經本人確認無誤。 
 
 

 
研 究 生：              （簽章） 
 
指導教授：              （簽章） 
 
系所主任：              （簽章） 
 

中   華   民   國        年        月        日 

                    學系     士班 

                    研究所   士班 

                    碩士學位學程 

                    教師在職進修碩士學位班 

                    碩士學位在職進修專班 
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    臺北市立大學«學系(所/學位學程)» 
10048 臺北市中正區愛國西路一號 

       University of Taipei Department of        
1, AI GUO WEST ROAD, TAIPEI, TAIWAN (10048) 

TEL: 886-2-23113040 ext.         FAX: 886-2-             
E-Mail:         @utaipei.edu.tw   http://      .utaipei.edu.tw/ 

 
«指導/委員姓»教授«指導/委員名»道鑒： 

 

本«學系(所/學位學程)»     學年度第   學期博士班研究生

«姓名»進行論文口試，承蒙 先生惠允擔任口試委員，至為感

激。茲檢陳有關口試事宜列出如下，屆時敬請蒞臨指導。 
 

一、論文題目 «中文» 

二、研 究 生 «姓名» 

三、指導教授 «指導/委員姓»«指導/委員名»教授 

四、口試委員 

«委員一»«委員一名»教授、«委員二»«委員二名

»教授、«委員三»«委員三名»教授、«委員四»«委

員四名»教授、«指導姓»«指導名»教授 

五、口試時間 «日期»«時間» 

六、口試地點 本校    樓  樓«地點»教室 

 

專此奉懇，敬頌 

道 綏 

 

          系主任              

 

                                                敬啟 
«寄發日期» 

聯絡人：       助教 

電話：23113040-      

<如欲開車前來,請出示此信函> 
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臺 北 市立大 學 領據  

論文指導費-口試階段(博士班) 

【非所屬投保單位給付之薪資所得：健保補充保費扣繳代號 63】 

應  支:新台幣柒仟元整 

扣  稅:新台幣零元整 

代扣 2％健保補充保費：新台幣零元整 

實  支:新台幣柒仟元整 

具領人： «指導姓»«指導名»教授 

戶籍所在地 : 本校教師 

身分證字號 :              服務單位： 臺北市立大學  

郵局局帳號: 本校教師 

中華民國«日期» 
個人資料提供同意書 

             本人同意並確認以下事項： 

            本人所填寫之領據乃臺北市立大學為核發本人上述款項繕造 印領清冊、費用領據業務使用。 

 本人同意將領據內所填之個人資料（如 姓名、身分證統一編號、手機電話號碼、郵局之局帳號及 

戶籍地址等）提供給臺北市立大學業務相關承辦單位繕製印領清冊與上述申請業務有關作業 

及公務上聯繫與服務之用，並於簽章欄親筆簽名。 

          

具領人：___________________ （簽章） 

 

(單筆給付1千萬以下;5千元以上, 代扣2％健

保補充保費) 

 

匯
款
到
郵
局 
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臺 北 市立大 學 領據  

論文審查口試費(博士班) 

【非所屬投保單位給付之薪資所得：健保補充保費扣繳代號 63】 

應  支:新台幣貳仟伍佰元整 

扣  稅:新台幣零元整 

代扣 2％健保補充保費：新台幣零元整 

實  支:新台幣貳仟伍佰元整 

具領人： «委員姓»«委員名»教授 

戶籍所在地 : 本校教師 

身分證字號 :              服務單位： 臺北市立大學  

郵局局帳號: 本校教師 

中華民國«日期» 
個人資料提供同意書 

             本人同意並確認以下事項： 

            本人所填寫之領據乃臺北市立大學為核發本人上述款項繕造 印領清冊、費用領據業務使用。 

 本人同意將領據內所填之個人資料（如 姓名、身分證統一編號、手機電話號碼、郵局之局帳號及 

戶籍地址等）提供給臺北市立大學業務相關承辦單位繕製印領清冊與上述申請業務有關作業 

及公務上聯繫與服務之用，並於簽章欄親筆簽名。 

          

具領人：___________________ （簽章） 

 
 

匯
款
到
郵
局 

 

(單筆給付1千萬以下;5千元以上, 代扣2％健

保補充保費) 
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臺 北 市立大 學 領據  

論文口試費(博士班) 

【非所屬投保單位給付之薪資所得：健保補充保費扣繳代號 63】 

應  支:新台幣貳仟伍佰元整 

扣  稅:新台幣零元整 

代扣 2％健保補充保費：新台幣零元整 

實  支:新台幣貳仟伍佰元整 

具領人： «委員姓»«委員名»教授 

戶籍所在地 :        縣市       市區鎮鄉       里村     鄰  

    路街     段     巷     弄     號    樓  

身分證字號 :             服務單位：                  

中華民國«日期» 
 

個人資料提供同意書 

             本人同意並確認以下事項： 

            本人所填寫之領據乃臺北市立大學為核發本人上述款項繕造 印領清冊、費用領據業務使用。 

 本人同意將領據內所填之個人資料（如 姓名、身分證統一編號、手機電話號碼、郵局之局帳號及 

戶籍地址等）提供給臺北市立大學業務相關承辦單位繕製印領清冊與上述申請業務有關作業 

及公務上聯繫與服務之用，並於簽章欄親筆簽名。 

          

具領人：___________________ （簽章） 

 

 
 
 

 

 

 

 

 

 

 

現
金
發
給 

(單筆給付1千萬以下;5千元以上, 代扣2％健

保補充保費) 
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臺北市立大學貴賓臨時停車申請表 

 

 

   茲因本«學系(所/學位學程)»於    月    日邀請下列教授蒞臨本校參與

學生之論文口試，請准予進入校區，並請協助車輛停放。 

 

    此致 

 

總務處 

    警衛室 

    事務組 

 

 

                               系主任：                           

 

口試委員姓名 車號 進入校區時間 

   

   

   

   

 

 

附註：本表填妥後請與口試申請書一送交系辦蓋章後再送警衛室。 
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