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國立彰化特殊教育學校　函

地址：511彰化縣社頭鄉中山路一段306號

聯絡人：鐘玲君

聯絡電話：04-8727303轉2102

傳真電話：04-8728652

電子信箱：reg@chsmr.chc.edu.tw

受文者：彰化縣永靖鄉永靖國民小學

發文日期：中華民國105年12月5日

發文字號：彰特教字第1050005699號

速別：速件

密等及解密條件或保密期限：

附件：如說明四、五(A109L0000W_1050005699-1.DOC)

主旨：本校謹訂於106年1月9日(星期一)辦理「105學年度身心障

礙學生轉銜參觀暨體驗活動」，惠請轉知教師、身心障礙

學生及家長踴躍參與，請查照。

說明：

一、本校承辦教育部105學年度高級中等學校適性學習社區教

育資源均質化實施方案計畫「身障學生適性輔導學習」之

「身障學生職涯試探與轉銜活動」。

二、為促進國小教師、身心障礙學生及家長瞭解本校國中部運

作模式及相關就學服務，特辦理本次轉銜參觀及課程體驗

活動。

三、活動時間與地點：

(一)時間：106年1月9日(星期一)上午9：20至12：50。

(二)地點：國立彰化特殊教育學校。

(三)參加對象：智能障礙類之國小學生及其家長、國小特教

老師及辦理特教業務相關人員。

四、活動當日本校提供參與人員中餐及接駁車(若人數較少，

可能需集中於某校統一接送)，辦理方式與活動流程請詳見
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附件。

五、檢附報名表乙份，請務必於105年12月20日(星期二)前E-m

ail回傳報名表至本校電郵信箱reg@chsmr.chc.edu.tw，

以便統計人數辦理用餐事宜與安排接駁車路線。接駁車時

間及路線排定後將以email另行通知各校。

六、報名表及活動流程可在本校首頁-招生入學區下載http://

www.chsmr.chc.edu.tw/files/11-1000-236.php

七、請惠予教師公(差)假出席，往返差旅費由原服務單位依規

定支給。

八、為響應環保，請參加人員務必自行準備個人餐具及水杯。

正本：彰化縣各國民小學

副本：彰化縣政府(不含附件)、本校教務處(不含附件) 2016-12-05
13:37:43


