
 

中華大學清寒優秀學生勵學獎學金審查評核表（學生填寫） 

姓 名  系 級  學 號  

住 址  

聯絡電話  

項    目 狀    況    區    分 
權   重 

(承辦單位填寫) 

1.身心障礙、重病須長

期治療與否？（附醫

院證明）(不可複選) 

家人長期重病……………………………□ 

家人有殘障者……………………………□ 

本人及家人生病…………………………□ 

本人殘障…………………………………□ 

本人生病…………………………………□ 

 

2.家庭收入狀況？（如

免稅證明、低收入戶

證明、清寒證明……

等）(不可複選) 

全無工作…………………………………□ 

低收入戶…………………………………□ 

一人有工作………………………………□ 

二人有工作………………………………□ 

三人有工作………………………………□ 

 

3.家庭突遭重大變故影響生計或有特殊事故表單未列舉者 ……□ 
 

4.上學年學業成績班級

排名百分比(不可複選) 

5%以內…………………………………… □ 

5.1%~10.0%……………………………… □ 

11.1%~15.0%………………………………□ 

15.1%~20.0%………………………………□ 

20%-30%……………………………………□ 

 

5.上學年操行成績總平

均(不可複選) 

90.1 分以上………………………………□ 

88.1—90分………………………………□ 

86.1—88分………………………………□ 

84.1—86分………………………………□ 

80—84分…………………………………□ 

 

6.特殊表現(可複選) 競賽獲獎(校內)…………………………□ 

競賽獲獎〔全國(含縣市)〕……………□ 

競賽獲獎(國際)…………………………□ 

參與陽光青年……………………………□ 

擔任學生會(含系學會)幹部…………… □ 

擔任校內外志工…………………………□ 

 

合計 
 

註：請據實依上列項目於 □ 內打“ˇ＂，如有不實填答將取消申請資格。 



 

中華大學清寒優秀學生勵學獎學金審查評分標準表 

項    目 配             分  備   註 

1.身心障礙、重病須長期治

療與否？（附醫院證明） 

家人長期重病……………………………10 

家人有殘障者……………………………8 

本人及家人生病…………………………6 

本人殘障…………………………………4 

本人生病…………………………………2 

 

2.家庭收入狀況？（如免稅

證明、低收入戶證明、清

寒證明……等） 

全無工作…………………………………10 

低收入戶…………………………………8 

一人有工作………………………………6 

二人有工作………………………………4 

三人有工作………………………………2 

 

3.家庭突遭重大變故影響生計或有特殊事故表單未列舉者 …………5  

4.上學年學業成績班級排名

百分比 

5%以內……………………………………10 

5.1%~10.0%………………………………8 

11.1%~15.0% ……………………………6 

15.1%~20.0% ……………………………4 

20%-30% …………………………………2 

 

5.上學年操行成績總平均 90.1 分以上………………………………10 

88.1—90分………………………………8 

86.1—88分………………………………6 

84.1—86分………………………………4 

80—84分…………………………………2 

 

6.特殊表現 競賽獲獎(國際)…………………………10 

競賽獲獎〔全國(含縣市) 〕……………5 

競賽獲獎(校內)……………………………3 

參與陽光青年……………………………10 

擔任學生會(含系學會)幹部…………… 5 

擔任校內外志工…………………………5 

 

 



 

 

中華大學清寒優秀學生勵學獎學金切結書 

 

一、本人已詳閱並充分瞭解本獎學金之相關規定，並同意遵守各項申請

與核發辦法。 

二、本人切結於     學期期間，不再申請或領取任何與本獎學金性質相

關之其他政府機關獎助學金，以免重複補助。 

三、本人若於     學期曾申請或已領取其他政府機關獎助學金，將主動

且如實向承辦單位提出說明與相關資料，絕無隱匿或不實申報之情

事。 

四、本人瞭解並同意，倘若日後經查證有不實申報、隱匿或違反上述切

結事項之情形，致教育部或相關單位進行追溯審查，本人願自行負

擔一切責任，並配合返還已領取之獎學金，且不得異議；其因此影

響獎學金核發或學校權益者，概由本人自行負責。 

 

立切結書人：              【簽章】 身分證字號： 

科系/年級:                  

聯絡電話： 

 

中華民國            年            月            日 

 


