花蓮縣100年度身心障礙班暑期育樂營活動實施計畫

一、實施目的：

    (一)引導學生接觸大自然，讓學生走向戶外，強健身心體魄，以發揮其心智潛
        能，並促進身心健康。

    (二)安排參觀體驗活動，拓展學生生活領域，培養休閒活動興趣。
    (三)透過親師生的互動，達到寓教於樂的目的，並鼓勵家長多帶學生出遊。

二、主辦單位：花蓮縣政府教育處

三、承辦單位：鳳林國小

四、參加對象： 
本縣(鳳林以北區域，含鳳林國小)各國民中小學自足式特教班學生，以班為單位。每校至少兩名帶隊教師，每位學生陪同家長以一人為限。

預計參加總人數為400名。
五、報名方式：

    欲報名參加者，請於100年6月15日前填寫報名表(如附件一、二)，以校為單
    位，將報名表e-mail至cccoe1983＠yahoo.com.tw。

    聯絡人：張至欽老師

    聯絡電話：03-8762031-15

六、活動地點：花蓮縣鳳林鎮新光兆豐休閒農場 (花蓮縣鳳林鎮永福街20號)
七、活動內容及日期： 

	日期
	活動時間
	流程
	負責單位

	北區

民國100年

7月2日（六）
	10：30~11：10
	報到、相見歡
	鳳林國小

	
	11：20~12：00
	開幕
	縣長/處長/

特教科長/校長

	
	12：10~13：30
	午餐
	鳳林國小

	
	13：30~15：30
	遊園活動
	各學校、鳳林國小

	
	15:30
	賦歸
	各學校、鳳林國小


八、遊園活動內容

分三組進行：
A乳牛區餵食體驗→兒童遊戲區→可愛動物區、鳥園
B兒童遊戲區→可愛動物區、鳥園→乳牛區餵食體驗
C可愛動物區、鳥園→乳牛區餵食體驗→兒童遊戲區
(1)體驗餵食乳牛(請兆豐導覽帶體驗活動)。
(2)可自行步行至兒童遊戲區遊憩。
(3)參觀可愛動物區、鳥園(進入大鳥籠參觀部分輪椅生可斟酌)
    園內有遊園小火車提供接送服務，請協助的老師或家長，提醒學生返程搭車
接送時間，並留意學生身體狀況。

九、交通接送：

    由花蓮縣教育處統一派出各校支援之校車、特教車接送。

    (一)坐輔具輪椅或特殊狀況學生，請儘量搭乘特教車前往，予以油料費補助。        

    (二)學校若因距離遙遠且學生狀況穩定，由各校支援校車接送。

十、經費來源：經費概算如附件三。

十一、本案相關有功人員由縣府從優提報敘獎。
十二、本計畫奉 縣長核可後實施，修訂時亦同。
附件一

花蓮縣100年度身心障礙班暑期育樂營活動報名表

· 校名：             

· 接送方式：□搭乘特教車  □校車 

	編號
	姓名
	職稱
	身份證字號
	身障類別
	葷／素
	備註

	1
	○○○
	學生
	A123456789
	肢障重度
	葷
	輪椅生

	2
	◎◎◎
	帶隊老師
	B123456789
	
	素
	0912345678

	3
	□□□
	家長
	C123456789
	
	葷
	○○○

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	


註：1.職稱請註明帶隊教師、學生、陪同家長(看護)、助理員、特教車司機。

    2.因園區無障礙廁所甚少、且以蹲式居多，請老師依學生狀況，鼓勵家長參加，陪同家長以
      一人為限，並請在備註欄註明子女學生姓名。

3.請各校帶隊老師推選一人為聯絡代表，註明手機聯絡方式。

4.本表如不敷填寫可自行增頁。

附件二

花蓮縣100年度身心障礙班暑期育樂營活動報名表

· 校名：             

· 接送方式：自行接送

	編號
	姓名
	職稱
	身份證字號
	身障類別
	葷／素
	備註

	1
	○○○
	學生
	A123456789
	智障重度
	葷
	輪椅生

	2
	□□□
	家長
	B123456789
	
	素
	○○○

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	
	


註：1.職稱請註明帶隊教師、學生、陪同家長(看護)、助理員、特教車司機。

    2.因園區無障礙廁所甚少、且以蹲式居多，請老師依學生狀況，鼓勵家長參加，陪同家長以
      一人為限，並請在備註欄註明子女學生姓名。

3.請各校帶隊老師推選一人為聯絡代表，註明手機聯絡方式。

4.本表如不敷填寫可自行增頁。
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