高雄醫學大學 健康科學院 物理治療學系
104學年度申請入學招生指定項目甄試通知單

	准考證號碼
	
	考生姓名
	

	甄試日期
	中華民國 104年4月3日(星期五)

	甄試地點
	高雄醫學大學濟世大樓五樓(高雄市三民區十全一路100號)
· 面試地點：濟世大樓五樓

· 報到地點：濟世大樓五樓 CS501

	備註
	· 請於報到前15分鐘至指定地點報到。
· 報到時需查驗考生身分證或護照正本(驗畢歸還)、本用印通知單。


· 考生面試甄選注意事項：
1、 報名費：

1. 報名費用：新台幣1000元整。
繳費期間自104.03.27上午9時起至104.03.30日止。臨櫃辦理繳費或匯款者，至104年3月30日下午3時30分截止；以自動櫃員機ATM或網路ATM轉帳繳費則開放至夜間12時止。未於規定期限內辦理繳費者，即未完成報名手續，逾期概不受理繳費，且不得參加指定項目甄試。

· 低收入戶報名費全免，並補助前來甄試考生交通費（每位考生補助一次），台中以北（含台中、離島及花蓮）補助700元；台中以南（含高雄）補助500元。

· 中低收入戶報名費減免30%。
2. 繳費方式：通過第一階段篩選者，請於網路報名系統https://enr.kmu.edu.tw/index.php登入（使用者名稱為身分證字號（英文字母必需大寫），密碼為民國出生年月日共６碼），再至大學甄選選項查詢第二階段報名費「轉帳帳號」（轉帳帳號為考生個人專屬帳號，若報考二系組有不同帳號，請注意各系組轉帳帳號）及詳閱各學系組相關規定。

3. 轉帳如有問題，請洽教務處招生組。電話：07-3234133，07-3234135。
二、指定繳交資料： 
1. 審查資料：高中（職）在校成績證明、自傳（學生自述）、讀書計畫（含申請動機）
(1) 自傳（學生自述）：內含社團參與、社會服務、英文能力檢定相關說明，限5頁2000字以內。
(2) 讀書計畫（含申請動機）：限3頁1200字以內。
2. 本學系不再受理紙本審查文件，請務必於104年3月30日下午10時前依各學系規定，以網路上傳繳交至甄選委員會（無需郵寄），有關審查資料請分項製作成PDF格式檔案後再逐一上傳，單一項目之檔案大小以5MB為限，所有審查資料項目之上傳檔案總容量以10MB為限。
3. 下述證明文件不得透過「審查資料上傳」系統上傳，務請於104年3月30日前(以郵戳為憑)掛號郵寄至本校。
(1) 低收入戶：不用繳費，請先傳真（07-3215842）低收入戶證明並來電(07-3234133)確認後，即可列印「報名寄件信封封面」將其貼妥於信封，並連同由戶籍地所在之縣、市政府核發低收入戶證明資料正本（非里鄰長核發之清寒證明）

(2) 境外學歷寄送資格審驗應繳資料：以境外學歷（含持國外、香港澳門地區、大陸地區學歷）報考者，須繳交學歷證件影本。
三、應試注意事項：
1. 面試時間於104年3月31日下午5時30分前公布於本學系網站，請考生自行上網查詢。以戶籍地為中北部之學生，將優先安排下午面試為原則。
2. 若排定之面試時間因故需調整，請填寫面試時間異動申請表於104年4月1日前，以E-mail或傳真回傳，逾期不受理。時間異動申請通過後，將於104年4月2日公布，請考生自行上網查詢。

3. 參加面試時，務必攜帶所須繳驗之證件包括本用印通知單、身分證或護照正本並於指定面試時間前15分鐘至指定地點報到。考生若未親自參加面試，則取消其資格。

四、若有任何疑問，請電話或傳真聯絡。

 聯絡人：俞玉智 小姐；
聯絡電話：07-3121101轉2210；E-mail：amyyu@kmu.edu.tw；傳真電話：07-3215845

· 欲瞭解本學系相關資料，請參閱網址：http://pt.kmu.edu.tw
◎ 高雄醫學大學【校園平面圖】
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交通資訊

◎火車高雄站後站出口距本校約兩公里，車程約5分鐘

◎小港機場轉搭計程車約30分鐘

◎開車沿中山高速公路南下 -下「鼎金交流道」於民族路左轉，再於同盟路右轉，即達本校 -下「九如交流道」沿九如路往火車站方向，於自由路右轉，遇同盟路右轉，即達本校

◎高鐵車站轉搭計程車約17分鐘，沿大中路於自由路右轉，再於同盟路左轉即達本校 。

◎高捷車站轉搭捷運接駁公車，由後驛站出入口2搭乘紅29接駁車，即達本校。
高雄醫學大學 物理治療學系104學年度大學甄選入學
『個人申請』指定項目甄試 面試時間異動申請表
◎面試日期：104年4月3日 (星期五)

	准考證號碼：
	姓名：
	聯絡電話：

	原面試時段
	□上午時段      □下午時段      □皆可

	欲改面試時段
	□上午時段(預估11:30~12:00)   □下午時段(預估16:30~17:00)

	異動時間理由
	


      ◎請確認以上資料填寫完整，異動申請表請於104年4月1日前，傳真或E-mail至本學系，
逾期不受理。(E-mail：amyyu@kmu.edu.tw；傳真電話：07-3215845)

◎時間異動申請通過後，將於104年4月2日公布於本學系網站，請自行查詢。

◎若有任何疑問，歡迎來電詢問。聯絡人：俞玉智小姐；聯絡電話：07-3121101 轉 2210
申請人簽名：                       申請日期：      年       月      日
----------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------

高雄醫學大學 物理治療學系104學年度大學甄選入學

『個人申請』指定項目甄試 面試時間異動申請表
◎面試日期：104年4月3日 (星期五)

	准考證號碼：
	姓名：
	聯絡電話：

	原面試時段
	□上午時段      □下午時段      □皆可

	欲改面試時段
	□上午時段(預估11:30~12:00)   □下午時段(預估16:30~17:00)

	異動時間理由
	


      ◎請確認以上資料填寫完整，異動申請表請於104年4月1日前，傳真或E-mail至本學系，

逾期不受理。(E-mail：amyyu@kmu.edu.tw；傳真電話：07-3215845)

◎時間異動申請通過後，將於104年4月2日公布於本學系網站，請自行查詢。

◎若有任何疑問，歡迎來電詢問。聯絡人：俞玉智小姐；聯絡電話：07-3121101 轉 2210
申請人簽名：                       申請日期：      年       月      日
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