
附件一
桃園縣101學年度國民中學藝術才能音樂班鑑定申請表
	   ※收件序號
	
	申請

年級

	□七年級

請勾選□八年級
□九年級

	相片浮貼處
	考生姓名
	
	性別
	 
	出  生
年月日
	年   月    日 

	(貼相片處)最近三個月內正面半身相片一張，請實貼於此格內另一張浮貼。


	
	
	
	
	
	

	
	現就讀學校
	  桃園    縣
西門  國（中）小
	身分證統一編號
	 

	
	學校地址
	330

桃園縣桃園市莒光街15號
	學校
電話
	（03）332-8744

	
	是否為身心障礙學生：  □否  □是(請繳交附件六特殊需求表)

	
	監護人
(請簽章)
	
	關係:
	電話：03-

	
	
	
	
	手機︰

	通訊住址
	330


	

	主   修
	樂器名稱
	 
	授 業 老 師
	1.      老師            
2.      老師            

3.                     

4.                    

	副   修
	樂器名稱
	 
	授 業 老 師
	1.       老師              

2.       老師             

3.                    
4.                    

	檢附證明
(至少勾選一項)
	□音樂術科測驗表現優異，並具有藝術才能傑出表現之具體資料。(觀察推薦表)

□參加政府機關(構)舉辦之國際性或全國性音樂競賽表現優異，獲前三等獎項。(請檢附相關佐證資料)

	審核人
	
	收費人
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