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臺北市政府教育局 函
地址：110204臺北市信義區市府路1號
承辦人：陳琬怡
電話：02-27208889轉3279
電子信箱：ds9707@gov.taipei

受文者：臺北市文山區志清國民小學

發文日期：中華民國114年4月15日
發文字號：北市教特字第1143006012號
速別：普通件
密等及解密條件或保密期限：
附件：原函影本及報名資訊各1份 (36917467_1143006012_1_ATTACH1.pdf、

36917467_1143006012_1_ATTACH2.pdf)

主旨：函轉社團法人臺灣愛聾協會訂於114年4月26日舉辦特教研

習，邀請特教班教師及聽障學生家長參與一案，請查

照。

說明：

一、依據社團法人臺灣愛聾協會114年4月11日（114）臺灣愛聾

字第037號函辦理。

二、倘有任何疑義，請逕洽邢理事長聯絡方式：0963207094或

陳秘書長聯絡方式：trhsing@gmail.com。

三、檢附原函影本及報名資訊各1份。

正本：臺北市政府教育局所屬公私立各級學校（含附設國立中小學及市立幼兒園）
副本：

檔　　號:
保存年限:

志清國小 1140415

*UWAA1143002589*


