
嘉南藥理大學保健營養系(所)  通知 

                             發文日期：民國 111 年 7 月 11 日 
                        聯絡人：郭如容 

                                                        聯絡電話：3400 
                                     電子信箱：box380@mail.cnu.edu.tw 

受文者：下表正取者 

主旨：111-1 HACCP 60A 第 28 期正取名單公告暨繳費通知。 

說明： 

一、 【研習主題】食品安全管制系統 基礎訓練班 (HACCP60A) 第 28 期 

【費用】 

(一) 本系師生及系友，新台幣 6000 元 (含保證金 600 元，無缺曠者，結訓時退還) 

(二) 系外人士，新台幣 7000 元 (含保證金 700 元，無缺曠者，結訓時退還) 

(三) 正取者繳費日期：111 年 7 月 13 日起至 9月 8日下午 5時止。如繳費有狀況，確認要上

課者，可先行繳交保證金 600 元，以保留名額，最遲於開學第一週 111 年 9 月 16 日下午

5時前完成繳費。請依據名單於期限內繳交費用，逾期繳費則取消報名資格由候補者遞

補。備註：可採用郵局匯款方式，但請務必於匯款備註欄註明【HACCP 證照班費用】。 

(四) 備取者遞補通知於 111 年 9 月 8 日下午 5點起進行通知，備取者錄取，如有意參訓，繳

費期限為電話通知後一週內，如繳費有狀況，可先行繳交保證金 600 元，以保留名額，

最遲於開學第一週 111 年 9 月 16 日下午 5時前完成繳費。 

二、 【退訓辦法】 

(一) 學員報名繳費後至開班上課日前申請退訓者，退還已繳費用之八成。 

(二) 開班上課當日申請退訓者，不予退費。 

(三) 如因特殊原因無法參加訓練者, 持相關證明始得退費或延至下次訓練班使用。 

三、 【地點】依學校核准地點。*開班前一週公告於系上網頁。 

四、 【開班人數】50 人/每期 (以本系應屆畢業班優先、40 人以下不開班) 

五、 【預定上課日期】111 年 10 月 15(六)、16(日)、22(六)、23(日) 

六、 【學員接受訓練課程應注意事項 】 

（一） 報名時，應確實填妥訓練課程學員報名表。 

（二） 接受訓練課程時，應確實簽到退，因故無法接受訓練課程者，應向開課訓練機關(構)辦

理請假，請假或經點名缺席者，無法取得該堂訓練課程時數。 

（三） 經評量合格且符合出勤規定者，才可領取合格結業證明書。 

（四） 繳費者請務必至系辦確認班級資料與個資並簽名，以免同名同姓的美麗誤會，或同學填錯個資。 

中文姓名 班級 中文姓名 班級 中文姓名 班級 中文姓名 班級 中文姓名 班級 

陳*珊 日四丙 溫*羚 日三丙 邱*菁 日三丙 陳*岑 日四甲 李*靜 日四甲 

朱*聰 日三甲 李*涵 日三丙 蘇*沂 日三丙 李*宗 日三甲 魏*燁 日三丙 

郭*妙 日四甲 蔡*禧 日三丙 賀*龍 日三甲 張*璇 日三甲 阮*榆 日四丙 

鄭*月 日四甲 潘*芸 日三丙 吳*璇 日三甲 吳*霖 日三丙 黃*宣 日四丙 

陳*琪 日三甲 王*棻 日三丙 鄭*縈 日三丙 葉* 日四乙 沈*妤 日三丙 

許*涵 日三甲 陳*呈 日四乙 林*錡 日四丙 李*潔 日四乙 蔡*吟 日三丙 

阮* 日三甲 戴*凡 日四甲 王*潔 日三丙 陳*玫 日三乙 黃*承 日三丙 

黃*瑜 日三甲 吳*真 日三丙 陳*萱 日三丙 蔡*禎 日三乙 涂*雅 日三丙 

陳*芸 日三甲 盧*融 日三丙 張*嘉 日三甲 許*蓉 日三乙 陳*芳 日三甲 

陳*琪 日三甲 蘇*湮 夜四甲 陳*伶 日四丙 鄭*芸 日四甲 黃*芳 進 110 甲 

嘉南藥理大學   保健營養系(含碩士班) 
 


