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新竹市政府 函
地址：300191新竹市中正路120號
承辦人：陳蓉潔
電話：03-5427974分機111
電子信箱：05412@ems.hccg.gov.tw

受文者：新竹市東區青草湖國民小學

發文日期：中華民國114年7月18日
發文字號：府教特字第1140122847號
速別：普通件
密等及解密條件或保密期限：
附件：如說明五 (376580000A_1140122847_ATTACH1.pdf)

主旨：檢送本府社會處委託桃園市助人專業促進協會辦理「理解

與陪伴-自閉症特質與人際互動探索」課程簡章1份，請貴

校協助轉知所屬單位或人員報名參加，詳如說明，請查

照。

說明：

一、依據本府114年7月17日府社工字第1140120861號函辦理。

二、報名對象：本市各級學校教育人員及輔導人員。

三、報名方式：統一採線上報名至額滿為止，完成報名請來電

確認，報名QR CODE詳如簡章。報名後務必全程出席，為避

免課程資源浪費，如報名後因公不克出席，請於三日前致

電承辦單位進行取消，避免影響權益。

四、為響應環保，本課程提供茶水，恕不再提供紙杯。若有報

名相關問題，請洽課程承辦人：林心輔員，電話：03-

5280151。

五、研習詳情及相關規定請參閱課程簡章(附件)。

六、請參加人員所屬學校本權責核予公假(課務自理)。

正本：新竹市立中學、新竹市立小學、新竹市立新竹幼兒園、國立新竹科學園區實驗高

檔　　號:
保存年限:

8
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■■■■■■輔導處 ■■■■■■■114/07/20 09:18

■■■■■■■有附件
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級中等學校、國立清華大學附設實驗國民小學
副本：本府教育處
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