
 

113 年文化體驗教育計畫 

學校意願調查表 

一、 學校基本資訊(僅內部調查使用)： 

學校全稱：                      

校長(或代表)姓名：               

聯繫方式：(學校)                ；(手機)                     

Email:                                            

二、 學校意願： 

󠇫有意願加入文化體驗教育計畫 

󠇫無意願 

三、 學校需求： 

歡迎以下類別藝師藝團進校，請以 1、2、3填寫優先順序，例如：

優先順序 1 為戲劇藝術、優先順序 2 為舞蹈藝術…依此類推。 

󠇫戲劇藝術  

󠇫舞蹈藝術 

󠇫表演藝術 

󠇫音樂藝術 

󠇫視覺藝術 

󠇫文學閱讀 

󠇫文化資產 

󠇫電影藝術 

󠇫工藝設計 

四、 希望藝師藝團進校時間：至少勾選 2至 3個月份 

113年 □󠇫3月 □󠇫4月 □󠇫5月 □󠇫6月 □󠇫9月 □󠇫10月 □󠇫11月 

 

 

※ 感謝您的填寫，期待一同加入文化體驗教育的行列 ※ 


