慈濟大學跨領域學程模組申請表
	申請日期
	           年　　月　　日

	學程模組名稱
	

	代表教師
	姓名：　　　　　　職稱：　　　　　　所屬單位：

	聯絡方式
	電話：　　　　　　Email：


一、研發團隊成員
	姓名
	所屬學院／系所／學位學程／中心
	職稱
	專業領域

	代表教師
	
	
	

	共同教師
	
	
	

	共同教師
	
	
	

	共同教師
	
	
	

	共同教師
	
	
	


※ 研發團隊至少由3位以上本校專任教師組成，並應具不同專業領域之跨域合作性。
※成員列表可視情況自行增加欄位。
二、跨領域學程模組設立理念
	請說明本模組之研發背景、動機、跨領域整合理念，以及欲解決之人才培育需求。

	


三、跨領域人才培育目標
	請說明學生完成本跨領域學程模組後，預期具備之知識、技能及跨領域專業能力。

	


四、跨領域學程模組課程架構
	課程類別
	課程名稱
	開課單位
	學分數
	專業領域
	跨域整合重點

	基礎課程
	
	
	
	
	

	核心課程
	
	
	
	
	

	核心課程
	
	
	
	
	

	應用／實作課程
	
	
	
	
	

	其他
	
	
	
	
	


模組總學分數：　　學分　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　※課程架構可視情況自行增加欄位。
五、課程地圖
請以圖示或文字方式呈現各課程之修習順序、先修關係及學習進程。








六、課程間之跨領域整合關係
	請說明各課程之間的先修、銜接、進階及知識整合關係，並說明不同專業領域如何共同形成完整之跨領域專長。

	


七、課程實施規劃
	請說明課程實施方式、教學策略、實作活動、專題課程、跨域合作方式及其他相關規劃。

	


八、申請教師確認
本人確認本申請案所提資料均屬實，並同意依本校「跨領域學程模組獎勵辦法」辦理相關設立及成果繳交事宜。
	計畫主持人
	研發團隊成員確認

	簽章：____________
日期：____________
	簽章：____________  簽章：____________  簽章：____________
日期：____________  日期：____________  日期：____________


六、審查欄
	審查項目
	審查結果

	研發團隊跨領域組成之適切性
	□ 優　□ 良　□ 可　□ 待修正

	跨領域專業整合程度
	□ 優　□ 良　□ 可　□ 待修正

	課程模組架構之完整性
	□ 優　□ 良　□ 可　□ 待修正

	課程與人才培育目標之契合度
	□ 優　□ 良　□ 可　□ 待修正

	課程實施可行性
	□ 優　□ 良　□ 可　□ 待修正

	預期跨域學習效益
	□ 優　□ 良　□ 可　□ 待修正


審查結果：　□ 通過　　□ 修正後通過　　□ 不通過
審查意見：
_____________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
_____________________________________________________________________________________________
審查委員／單位主管：________________　　日期：______年____月____日
