
康寧醫護暨管理專科學校 102年學度「雙軌訓練旗艦計畫」 

招生甄選成績複查申請表 
 

考 生 姓 名  准考證號碼  

聯 絡 電 話 (   ) 手 機 (   ) 

通 訊 地 址  

複查科目 原始成績 複查結果(考生勿填) 

書面審查資料   

面試   

職場   

筆試   

 

申請規定： 

一、 複查期限：102 年 09 月 05日前，逾期不受理。  

二、 申請複查考生請至本校技合處-雙軌旗艦計畫班填寫表格，並繳交複查費

用每項新台幣 200 元。 

三、 複查成績以複查累計分數為限，不得申請調閱、重閱或影印相關表件。 

四、 傳真號碼：(02)2634-1944 電話：(02)2632-1181 轉 351、353。 

五、 地址：(11422)台北市內湖區康寧路三段 75巷 137 號  
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