107年度臺南市家庭教育中心社區生活營校園輔導活動
親職教育-強化親子關係提升家庭功能講座
1、 依據：本市家庭教育中心107年度社區生活營校園輔導活動計畫辦理。

2、 目的：

（1） 認識親職角色與責任、有效安排家庭生活、建立健康的親子關係。

（2） 藉由講師引導讓家長彼此分享、了解自己、反省自己、進而改變自己。

（3） 促進家長改變，強化親子關係，提升家庭功能。

3、 辦理單位：

（1） 指導單位：教育部、法務部、台南市政府教育局
（2） 主辦單位：臺南市家庭教育中心。

（3） 承辦單位：承辦社區生活營之各國中小

（4） 辦理日期：107年○月○日
4、 參加對象：以本市參加社區生活營校園輔導活動學童及家長務必參加，其他家長自由參加。

5、 報名方式：逕向辦理社區生活營據點學校報名。

6、 講座內容：
	講座時間
	內容
	辦理地點

	
	強化親子關係提升家庭功能
	


八、經費：由107年臺南地檢署緩起訴處分金及市自籌項下支應。

九、本計劃經奉核可後實施，如有未盡事宜得隨時修正之。
　　　　

107年度臺南市家庭教育中心社區生活營校園輔導活動

親職教育-強化親子關係提升家庭功能講座
	時間：107年    月     日 (時間：   時  至    時  ) 

學校：○○國(中)小                             地點：○○○

講師姓名：○○○                    講師簽到：(講師請於此處簽名)

	編  號
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簽到表

講師相關資料
	姓名

(必填)
	○○○
	身份證字號

(核銷時必填)
	○○○


	戶籍地址

(核銷時必填)
	○○市○○區○○里○○鄰○○路○段○○巷○○號3樓-1
（為便利辦理所得稅扣繳業務，請詳填戶籍地址至村（里）、鄰資料）

	課程名稱

(必填)
	日期及時間
	課程名稱

	
	○○年○○月○○日
	「社區生活營-校園輔導活動親職教育」-強化親子關係提升家庭功能講座

	講師資歷

(必填)
	學歷：

○○○○○
經歷：

○○○
現任：

○○○○○○

	講座鐘點費
	NT. 3,200  元（列入所得扣繳）

（3,200元/2小時）
	聘別
	外聘

	匯款銀行

(核銷時必填)
	銀行名稱：(農會或郵局也可)  ○○銀行
分    行：○○分行(○○○○)

	匯款帳號

(核銷時必填)
	○○○○○○

	可聯絡電話

(必填)
	電話：

手機：○○○○


