
113學年度臺北市文山區萬福國民小學英語情境中心學生體驗學習報名表 

學校 __________國小 
申請年級/ 

班級/人數 
_____年______ 班 ______人 

請勾選 

並填寫 

申請場次 

 

 

□ 實體課程  

時間；_______年 ____ 月 ____ 日   

□星期二上午  □星期二下午 □星期四下午  

課程:□Set A   □Set B   □Set C    □Set D    □Set E  

 □ 線上課程 Wanfu TGI Friday On Line  

時間：_______年______月______日 星期五上午 

課程： □F1  □F2  □F3  □F4 (每班單日至多可預約二節課) 

□備註：因每校作息時間有異，請配合以本校英語中心上課節次時間為

主，若需配合調整上課時間，請於備註欄註明，會盡量配合。 

上課時間更動 :  點  分 至  點  分下課 

 

特殊需求 
□ 特殊生:                                        

□ 其他 

申請人 姓名  職稱  

隨行人員 姓名  職稱  

申請人 

聯絡方式 

 

Tel：            手機：     E-mail： 

隨行人員 

聯絡方式 

 

□同申請人聯絡方式(此欄聯絡方式則免填) 

Tel：            手機：       E-mail： 

申請人聲明： 

1. 本人已詳閱  貴校「英語學習情境中心開放外校學生體驗學習」之各項規定，願予遵

守，並遵從  貴校之引導及管制。對於體驗學生願加督導及維持班級秩序並自負安全責

任，絕無異議。 

2. 預約班級老師協助及督導學生學生學習及分享學生學習成果 

3. 本人 □同意 □不同意 情境中心將學生學習之相關照片，放在情境中心網頁上。  

  簽名:                                          日期:      年     月     日 

＊補充說明: 

1. 請於線上報名核准後，若是實體體驗請將班級學生依異質分組分為二組(一組 15人以

內)，填寫學生姓名中英文對照表 Excel檔(由情境中心提供)，五日內將電子檔案 e-

mail至 elc@wfps.tp.edu.tw。 

2. 請先自製學生英文名牌(名片大小，約 9cm x 6 cm，橫式)，本中心備有名牌吊卡。 

3. 完成預約之班級，請於本中心網站上下載相關之單字句型，事先練習。 

      申請人：               業務承辦人：                單位主管： 

1.請交由承辦人核章完畢後，立即傳真至萬福國小英語情境中心，傳真號碼：2935-6537。 

2.報名完成會顯示於網站預約系統中，若有疑問，請來電 2935-3123 # 167 /#166 
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