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  104年度新竹縣志願服務人員第三期社福類特殊教育訓練實施計畫
一、目    的：1.提昇社福類志工素養與服務工作結合，提昇志願服務效能。
                            2.提供志工教育訓練課程，並提昇志願服務品質，同時增進志工工作經驗交  

                流。
二、指導單位：衛生福利部、新竹縣政府

三、主辦單位：社團法人新竹縣志願服務協會

    協辦單位：新竹縣志願服務推廣中心、新竹縣各志願服務團體單位

四、研習對象：凡年滿12歲且現為新竹縣祥和計畫志工隊、各社區、學校、社團等已受過    

               基礎教育訓練完畢之志願服務人員。

五、研習時間：104年11月7日(六) 7:50-17:00及11月8日(日)7:50-12:00。
六、研習地點：新竹縣婦幼館一樓中型會議室(地址：新竹縣竹北市縣政二路620號)。
七、報名方式：填具報名表親送至新竹縣婦幼館內「志願服務推廣中心」辦公室報名及
              繳費(保證金)。
八、報名手續: 每人繳交保證金300元(全程參加研習者，全額退費；惟無故未參加研習或

              未全程參加研習者，不發給結業證書及辦理退費)及兩吋照片一張（照片用
              於證書製作），報名照片請與保證金同時繳交，否則視同未完成報名手續；
              另將依報名費繳交視為完成報名之優先順序，請儘早完成報名，以免向隅。
十、完整參加訓練者，頒給特殊教育訓練結業證書，如有任何疑問歡迎來電03-5510823(葉
    社工)。
十一、研習課程：邀請政府官員、專家學者、資深志工擔任講師，分享志願服務的內容與實  

                  作研習，讓參與志工快樂學習成長，獲益良多。

十二、本計畫如有未盡事實，得隨時更正補充之。
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 104年度新竹縣志願服務人員第三期社福類特殊教育訓練報名表
  單位名稱：__________________（全銜）/聯絡人姓名：               
聯絡電話：__________________傳真：______________ 
  E-mail :                                         填表日期：    月    日
	姓  名
	出生年月日
	身分證字號
	男
	女
	聯絡電話/手機
	備註

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


※請以正楷填寫本報名表
※本表不敷使用時請自行影印
	社團法人新竹縣志願服務協會辦理

104年度志願服務人員第三期特殊教育訓練研習實施課程

	     日期

時間
	11月7日（星期六）
	11月8日（星期日）

	課

程

內容
	07：50

∣
08：00
	報    到

始 業 式
	報    到

	
	08：00

∣
10：00
	社會資源及志願服務

新竹縣志願服務推廣中心

主任 周德君
	人際關係

清涼音文化事業有限公司
講師 舒國文

	
	10：00

∣
12：00
	社會福利概述

新竹縣政府社會處

       督導 陳歆茹
	綜合討論-集思廣益論方法

新竹縣志願服務推廣中心

  主任 周德君

	
	12：00

∣
13：00
	午     餐
	午     餐

賦     歸

	
	13：00

∣
15：00
	志願服務運用單位業務簡介

新竹縣志願服務協會

總幹事 何沛涵
	

	
	15：00

∣
17：00
	志願服務工作內容說明及實習新竹縣導覽協會

理事 陳德銓
	


