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臺中市國民教育階段轉銜輔導及服務需求評估表 

評估日期：    年    月    日 

(建議應每年於 6 月至 8 月間完成評估，以利擬定學生下一學年轉銜輔導服務內容) 

 

就讀學校  學生姓名  評估者簽名 
 

學生年級 年   班 學生障礙  特教型態 
□集中式 

□資源班 

□巡迴班 

 

 

項目 評估項目 結果 服務內容(課程或活動) 

升學

輔導 

畢業後繼續升學 

(結果為是，進行後續評估) 

□ 是 □否 □提供升學/安置相關資訊(含各項會議) 

□其他                

對升學方向或安置型態清

楚。 

□ 是 □否 □生涯及職業性向測驗評估。 

□規劃能力評估訓練之活動。 

□規劃職業教育(職群介紹)之課程與教育

目標。 

□親職教育-協助家長了解下一教育階段

各教育安置型態差異。 

□與家長討論適性安置志願。 

□強化學生基本學科能力。 

□規劃學習策略課程與教育目標。 

□其他                

具備升學後交通能力。 □能搭乘公車 

□如離家近， 

  可步行上學 

□需家長接送 

□需學校接送 

□規劃協助學生熟悉新學校上學路線之活

動(如具獨立交通能力，考慮提供本項服務) 

□規劃搭乘交通工具能力訓練之活動。 

□擬定交通相關功能性數學目標。 

□其他                

其他 □ 是 □否 □自行填寫 

生活

輔導 

具備自我保護的基本能力。 □ 是 □否 □規劃自我保護之課程與教育目標。 

□規劃基本法律常識課程與教育目標。 

□其他                

能獨立安排休閒活動。 □ 是 □否 □規劃休閒興趣培養之課程與教育目標。 

□規劃社區休閒設施運用之活動。 

□其他                

具備社區活動之應對進退

能力。 

□ 是 □否 □規劃社會技巧或生活管理等課程。 

□其他                

具備使用社區設施之能力。 □ 是 □否 □規劃社區資源設施運用之活動。 

□其他                

能順利適應新學習環境。 □ 是 □否 □規劃新安置單位環境認識之活動。 

□其他                



臺中市政府教育局 111年 11月修訂 

 

2 
 

就業

輔導 

能選擇適當的高中科系培

養職業能力。 

□ 是 □否 

 

□進行生涯與職業興趣評估。 

□規劃職業教育課程（試探）與教育目標 

□規劃職業教育課程（實作）與教育目標 

□規劃職場參訪活動。   

□擬定就業相關功能性數學目標。 

□其他 

畢業後將直接就業。 

(結果為是，進行後續評估) 

□ 是 □否 

具備選擇適合的職業之能

力。 

□ 是 □否 

具備就業之交通能力。 □能搭乘公車 

□如離家近， 

  可步行上班 

□需家長接送 

□需職場接送 

□規劃熟悉就業場所交通路線之活動。 

□規劃搭乘交通工具能力訓練之活動。 

□擬定交通相關功能性數學目標。 

□其他                

心理

輔導 

能接納自身「障礙」身分。 □ 是 □否 □自我覺知、自我接納訓練。 

□其他                

具備自信、大方等特質。 □ 是 □否 □給予獲得成功經驗之機會。 

□其他                

學業表現正常。 □ 是 □否 □規劃學習策略課程與教育目標。 

□其他                          

具備良好的人際關係。 □ 是 □否 □規劃社會技巧或生活管理等課程。 

□其他                

具備規劃自己未來的能力。 □ 是 □否 □規劃生活管理等課程擬定自我決策能力

訓練教育目標。 

□其他                

福利

服務 

家庭經濟狀況良好。 □ 是 □否 □教育補助費。  

□學雜費減免補助。 

□獎助學金。 

□其他                

具備使用金錢的正當態度。 □ 是 □否 □規劃理財相關課程。 

□其他                

不須輔具等相關協助。 □ 是 □否 □生活及復健輔助器具補助。 

□輔具移撥 

□其他                

具備尋求資源之能力。 □ 是 □否 □規劃問題解決策略訓練課程與教育目標 

□其他                

其它

相關

專業

服務 

經評估後，無以下相關專業

團隊服務需求。 

 

□申請相關專業人員服務。 

□醫療訊息與資源提供。 

□其他           

語言治療專業服務需求。 □ 是 □否 

物理治療專業服務需求。 □ 是 □否 

職能治療專業服務需求。 □ 是 □否 

心理治療專業服務需求。 □ 是 □否 

教師助理員或學生助理人

員需求。 

□ 是 □否 

各指標之結果如勾選”否”，自行選擇擬提供之服務內容(課程或活動) 

                                      家長簽名: 


