
財團法人塑膠工業技術發展中心
_____年度初級複合材料工程師認證考試成績複查申請表
	申請
考生
	姓　　　名
	
	聯絡電話
	

	
	准考證號碼
	
	身份證字號
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	E-mail
	□□□

	申請
日期
	年      月       日
	考生簽章
	

	複查科目

(請勾選)
	初級複合材料工程師認證考試

	
	□考科一「複合材料概論」
	□考科二「複合材料製程原理」

	原始
得分
	
	

	複查
得分
	
	

	複查申請意見填寫欄
	

	意見回覆欄
	

	承辦人
	
	承辦日期
	

	繳費額
	
	繳費日期/記錄
	

	注意

事項
	1. 考生於考試成績公佈後若有疑問，請參考考試重要日程表，於期限內向主辦單位申請複查成績。

2. 複查工本費，每人每科NT 200元

3. 每次考試複查以一次為限。
4. 繳費方式後，請註明「初級複合材料工程師認證成績查詢」
	繳費證明黏貼處

	
	5. 
	


註：粗線灰底色欄位承辦人員填寫

   繳費方式：ATM轉帳－銀行代號：822，帳號：026540017045
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成績複查申請表
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