【附件四】   

113學年第1學期南投縣高級中等學校適性學習社區自主學習聯合成果發表會報名表

一、報名資訊(請貴校依調查項目填寫統計人數，「無」請填0人)

	學校名稱
	

	主要聯絡人
	帶隊教師姓名：              職稱：              聯絡手機：

電子信箱：


	調查項目
	人數
	備註

	報名人數
	帶隊教師
	    人
	教師共     人

學生共     人

家長共     人

合計共     人

	
	參展教師
	人
	

	
	參展學生
	人
	

	
	觀摩教師
	人
	

	
	觀摩學生
	人
	

	
	觀摩家長
	人
	

	用餐方式
	葷食    
	人
	合計共     人

(應與報名人數相同)

	
	素食
	人
	

	交通方式
	搭接駁車
	人
	接駁車時間和細節於活動前另行通知

	
	自行前往
	人
	請於當日上午08:20至08:30完成報到

	
	自行開車
	人
	請在此處提供車牌號碼：


二、動態展示：我的學習路-學生短講(含靜態作品展示)，共      組

	組別
	參展學生
	指導教師
	主題

	
	姓名
	電子信箱
	姓名
	電子信箱
	

	範例
	林OO

陳OO

李OO
	abc@mail.chsh.ntct.edu.tw

bbc@mail.chsh.ntct.edu.tw

cbc@mail.chsh.ntct.edu.tw
	陳OO

謝OO
	t01@mail.chsh.ntct.edu.tw

t02@mail.chsh.ntct.edu.tw
	英文新聞採訪與影片製作

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	


三、靜態展示：自主學習成果作品展，共      組
	組別
	參展學生
	指導教師
	主題

	
	姓名
	電子信箱
	姓名
	電子信箱
	

	範例
	黃OO
	dbc@mail.chsh.ntct.edu.tw
	施OO
	t03@mail.chsh.ntct.edu.tw
	國際視野課程-
跨國視訊

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	


四、當日參展學生保險清冊(加保日期：114年1月4日 00:00~23:59) ，共      人

	學生個人資料
	法定代理人資料

	姓名
	身分證
	手機
	生日
	姓名
	身分證
	手機
	生日

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	


四、當日參加人員名冊(含參展與觀摩師生及家長) ，共      人

	編號
	姓名
	手機
	用餐
	信箱
	身分別(請勾選)

	1
	
	
	□葷食
□素食
	                                  
	帶隊教師

	2
	
	
	□葷食
□素食
	
	1.參展□教師、□學生;

2.觀摩□教師、□學生、□家長

	3
	
	
	□葷食
□素食
	
	1.參展□教師、□學生;

2.觀摩□教師、□學生、□家長

	4
	
	
	□葷食
□素食
	
	1.參展□教師、□學生;

2.觀摩□教師、□學生、□家長

	5
	
	
	□葷食
□素食
	
	1.參展□教師、□學生;

2.觀摩□教師、□學生、□家長


備註：

1. 本報名表各項表單如不敷使用，可自行增頁。
2. 本實施計畫空白表單可於雲端https://reurl.cc/E6Mrzk下載。

3. 請各校於113年12月13日(星期五)上午10時前，E-mail本報名資料至承辦單位：

gpacarrie@mail.chsh.ntct.edu.tw ，以完成報名手續。

4. 請參展組別之海報、自主學習成果PDF檔及簡報檔，依限上傳各校雲端連結：https://reurl.cc/E6Mrzk資料夾。

5. 參展報名及繳件方式，請參閱本實施計畫。
6. 注意事項：

· 本活動將安排接駁專車，請各校統計搭乘人數，詳細時間和細節將另行通知。
· 活動當日報名參展學生(含動態短講及靜態展示同學)，承辦單位另提供平安保險，請於報名表詳實填寫學生 

  及法定代理人個人資訊，以利完成加保手續。

· 自行前往者，請於114年1月4日(星期六)上午08:20至08:30完成報到。

· 當日參展與觀摩師生及家長名冊，請於報名表欄位依實際身分別勾選。

· 本活動敬備午餐及茶點，請於報名表用餐欄位勾選葷食或素食。
