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為使高一、高二同學更了解社團運作，並作為選社時的考量依據，請各社團據實填寫以下表格。	

請於 8 月 27 日(五)中午 12:00 前將電子檔寄至社團活動組 activity@whsh.tc.edu.tw，逾時將扣社團評鑑成績 2 分	

A. 基本資料 

社團名稱 醫學研究社 指導老師 簡湘誼 
社長 

(班級/姓名) 
216/施妙瑾 

 

B. 社費收取、支用說明、自費用具(器材) 

社費       500       元(每學期收取一次) 

社費用途 
c購買社服   c社課用具(教材或設備)   c(非社課)活動場地租借費    c(非社課)活動器材費   c(非社課)外聘講師費 

c其他（請詳細說明：                                                                                      ） 

社員須自費 

用具(器材) 
無 

 

C. 社團重要年度活動(除社團課程外)  

預定活動時間 活動名稱 宜是否必須參加 

9 月 迎新 c 是  c 否 

10 月 蛙剖 c 是  c 否 

11/6-7 秋遊 c 是  c 否 

 

D. 社課大綱(社團會依進度些許調整) 

社課次數 社課大綱（請詳述） 

社課 1 幹部自我介紹、小組破冰/闖關遊戲 

社課 2 藥理學/實驗 

社課 3 外科學/實驗 

社課 4 心理學、精神疾病/實驗 

社課 5 免疫學/實驗 

社課 6 心臟學/實驗 

 

E. 學期中團練／集會規畫 

c
無 

除正式社團課程外，完全不需另行集會或練習 

c 

有
︵
可
複
選
︶ 

c 午休(12:30-13:00) 預估每週   次或每    周一次 

c 課後自主練習(17:00-18:00) 預估每週    次或每    周一次 

c 夜間(18:00-21:00) 預估每週    次或每    周一次 

c 假日(8:00-17:00) 預估每週    次或每    周一次 

c 其他(如:晨間練習_______________) 預估每週    次或每    周一次 

 

醫學研究社承諾完全依據社團實際運作之事

實，填寫社團資訊透明化資料表，若有不當

造假或與事實不符(如:超收社費、私自要求

社員加練..等等)之情事，本社團願意承受學

校依情節輕重處分。	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 醫學研究社	

	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 	 代表人(社長)施妙瑾	 	

填表時間:	 	 	 	 	 	 年	 	 	 	 月	 	 	 	 	 日	


