南湖國小(    )學年度(  )學期家長自主成長進修課程申請表
	召集人
	

	講座資料
	服務單位
	

	
	姓　　名
	

	
	聯絡電話
	

	研習成員
	合計_____人
姓名：



	辦理時間
	   年　月　日　　時　　分至　　年　　月　　日　　時　　分
每週　　　上課，每次　　小時，合計　　　小時

	研習地點
	

	課程計劃
	如課程計畫附件

	說  明
	


南湖國小(    )學年度(   )學期【家長自主成長】進修課程計劃 
1、 課程目標：
2、 實施期程：
三、講師姓名(請註明現在的職務)： 

四、課程規畫：
	上課日期
	上課時間
	課程主題

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	


