臺北市碧湖國小102年度區域性資賦優異教育方案-「獨立聯合成果發表」報名表
	一、就  讀  學  校  資  料  欄
	□正取(1、2) 

	學校名稱
	 
	學校電話
	

	就讀學校輔導室審核蓋章
	
	學校聯絡人職稱
	

	
	
	學校聯絡人姓名
	

	二、 學 生 基 本 資 料 欄

	學生姓名
	
	出生日期
	年 月 日

	就讀班級
	
	性別
	
	身分證字號
	

	E-mail
	

	家庭住址
	
	家長聯絡電話
(緊急聯絡電話)
	（O）

	
	
	
	（H）

	
	
	
	(手機)


	數學領域相關特殊表現
	注意：1.請附上一個學期數學平均成績90分以上之成績証明，並經學校核章證明與正本無異。
 2.請以條列式寫上縣市級以上競賽獲獎之相關事蹟，並須檢附相關證明文件影本。(無則免附)

	特殊需求
	如：特殊疾病史、需輔導員特別注意之事項或緊急事件處理……等。


	家長
同意書
	    茲同意本人子弟       參加 貴校辦理之『臺北市資賦優異教育方案-「獨立聯合成果發表」』活動，願自行維護子弟上下學之安全，並遵守學校及指導老師之規定參與課程活動。如有因不接受輔導而發生違規情事及意外事件者，將由本人自行負責。
                         家長簽章：               
                         中華民國   年    月   日

	備註
	請於各校承辦人統一於5月29日(三)16：00以聯絡箱「134」送至碧湖國小特教組黃群哲老師。   電話：(02)27907161轉163  傳真：(02)2794-6942
E-mail: odanomunaga@gmail.com  

	審核結果
(本欄由碧湖國小審核後填寫)
	· 錄取
□不錄取  
	說明
	
	核章
	


【附件一 報名表】








