鷺江國小109學年度第2學期平日課後才藝班教師開課報名表
	機構名/教師姓名
	

	教師身份證字號
	

	機構連絡電/
教師手機
	

	E-mail
	

	課程名稱
	

	招生年級
	

	開課人數限制
	最少___人以下不開班(不低於8人)，最多達___人(上限20人)

	開課時間
	週 _______________

	上課教室貨地點的
環境類型(期望)
	

	課程概述
	

	109學年度上學期
他校開課情形
	<開課地點、校名>
	<課程名稱>

	備註
(自備何種用具及材料費用)
(材料費經公告後不得超收)
	(材料費由教師於開課後逕自向學生收取並交付自備之收據)



     ※ 首次於本校擔任課程講師者，開課成功後請主動檢附身分證正反面照片及存摺封面或封底有            
        帳號之照片。
