
臺中市公立幼兒園及非營利幼兒園辦理課後留園服務經濟情況特殊家庭幼兒 

初 審 表 

      □        年暑假                    □        學年度第 1學期 

     □        年寒假                    □        學年度第 2學期  
學 生 基 本 資 料 

學生姓名 
 

性     別   □ 男   □ 女 

 身分證字號  出生年月日 年   月   日 

家長姓名  聯絡電話  

聯絡地址  

戶籍地址  

學校審查程序 

1 

□清寒證明 

□其他 

 

□ 有      □ 無(未檢附者不予核准) 

□ 有      □ 無 

2 
經濟情況特殊屬經濟弱勢且有必

要協助之原因 

□ 家有身心障礙者 □ 單親 

□ 隔代教養       □ 外配子女  

□ 其他： ____________________ 

 

經濟情況敘明：(由導師填寫說明) 

 

 

 

 

3 是否符合經濟弱勢且有必要協助 □ 符合    □ 不符合 

學 校 初 審 查 結 果 
□ 核准    

□ 不予核准 

級任導師簽章  

學校審查人員核章 

承辦人 主任（組長） 校(園)長 

   

 


