新竹市○○○學年度第○學期高級中等教育階段非學校型態實驗教育

個人申請案送件檢核表
送件日期：
	學生姓名
	
	身分證字號
	

	合作學校
	
	申請年級
	

	申 請 人/家長姓名
	
	關係
	

	檢核項目
	檢核內容
	申請人
自行

檢核
	受理
單位
檢核

	申請表
	學生及申請人之基本資料填寫完備
	
	

	
	申請人簽章
	
	

	實驗教育計畫
	載明目的及教育方式
	
	

	
	載明學生現況描述(含照片及具體描述)
	
	

	
	載明課程內容(含學習科目、教材、師資、教法、評量方式、施教地點、使用學校設施及設備項目）
	
	

	
	載明學習日課程表
	
	

	
	載明預計學習進度表
	
	

	
	載明教學資源(含家庭、社區、學校、社會等面向)
	
	

	
	載明教學與諮詢人員
	
	

	
	教學與諮詢人員簽章
	
	

	
	勾選家長需求表(與學校合作者方需填寫)
	
	

	
	載明預期成效
	
	

	
	概述教學環境並檢附照片
	
	

	
	檢附主要教學人員及協同教學人員學經歷證明文件影本
	
	

	
	檢附學生戶口名簿或戶籍謄本影本
	
	

	
	檢附申請人之身分證影本
	
	

	
	載明學雜費之收取方式(與學校合作者方需填寫)
	
	

	
	檢附合作同意書(與學校合作者方需檢附)
	
	

	繳交數量
	所有資料以A4格式繳交
	
	

	
	申請表及實驗計畫紙本1式10份
	
	

	
	申請表及實驗計畫光碟1份
	
	


申請人簽章：                       受理單位簽章：
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