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新北市貢寮區和美國民小學 函
地址：22842新北市貢寮區和美里龍洞街1-9

號

承辦人：黃筑翊

電話：02-24909431#17

傳真：24909017

受文者：天主教崇光學校財團法人新北市崇光女子高級中學

發文日期：中華民國108年5月9日

發文字號：新北貢和小輔字第1087252119號

速別：普通件

密等及解密條件或保密期限：

附件：1.新北市106學年度水域運動體驗活動-浮潛項目簡章。2.報名表。（請至附件下

載區(http://doc2-attach.ntpc.gov.tw/ntpc_sodatt/) 下載檔案，共有2個附

件，驗證碼：6238VC8N3）

主旨：檢送本校辦理「新北市107學年度水域運動體驗活動-浮潛

項目實施計畫」(以下簡稱本活動)，請協助公告，並鼓勵

3-12年級師生踴躍報名參加。

說明：

一、依據教育部國民及學前教育署107學年度補助新北市政府推

動海洋教育計劃辦理。

二、參加對象：新北市3至12年級師生。

三、預計辦理梯次：8梯次，每梯次30人為原則，共240人 。

四、報名方式：傳真報名，額滿為止，傳真電話：02-

24909017。

五、辦理地點：龍洞灣海洋公園。

六、活動費用：免費(交通費自理)

七、注意事項：本活動主要為浮潛課程，部份疾病不適宜參

加，如耳疾、鼻部病症、心臟病、氣喘、結核病、癲癇患

者、糖尿病、腎臟病、高、低血壓等，若有其他相關疾病

或需特別注意之處，請事先告知，以維護訓練之安全。

保存年限:
檔　　號:
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八、其他未盡事項請詳簡章或洽本活動聯絡人：學輔處-黃主

任、吳組長、馮老師，電話：2490-9431分機17。

正本：新北市各公私立國中小、新北市各公私立高中職

副本：新北市貢寮區和美國民小學
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