
宿舍同儕學習社群申請表 
 

社 群 名 稱  填表日期：  年  月  日 

工 讀 生  學院  系所級  

社 群 成 員 

 姓 名 系 級 手 機 e-mail 備註 

�     召集人 

�      

�      

�      

�      

�      

      

      

社 群 目 標 

及 

預 期 成 效 

 
 
 

社 群 活 動 

規 劃 

 
時 間 

ex.102/03/26 
19:00~21:00 

地 點 主 題 備 註 

�     

�     

�     

�     

�     

�     

�     

�     

     

     

 

審 查 單 位 

 

 

加註意見： 

審 核 結 果 

□審核通過 

□修正後通過 

□審核未通過 
▪本表若不敷使用，請自行延伸；如有其他相關資料，請與本表一併裝訂於後。 

▪審核結果將於收件截止日後一週內公告於本組網頁，請逕自上網參閱相關公告說明事項。 

▪如有申請相關問題，洽詢電話：(05)271-7052；申請表單可至學務處生活輔導組網頁下載或至各宿舍辦公室索取。 

 

 

 

 



國立嘉義大學 102-103 年度「宿舍同儕學習社群」活動記錄表 

社 群 名 稱  

集 會 主 題  

集 會 日 期 年   月   日，星期 

集 會 時 間 
□上午  

□下午 
時   分 至   時   分 

集 會 地 點 

□蘭潭宿舍__________ □民雄宿舍__________  

□新民宿舍__________ □林森宿舍__________ 

□進德樓宿舍________  □其它 _____________  

參 加 人 數 人 

成員簽到 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

集會內容（含問題討論及學習成果…等） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

（至少 150 字以上，如不敷使用請書寫於背面空白處；如有學習筆記請複印一份裝訂於後。） 



 

照 片 600k 照片 (每次集會至少 1 張) 照片內容說明(約 30 字) 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

◎ 請於本表中插入照片，繳交時請於電子郵件附加原始照片清晰圖片檔，感謝您！ 

◎ 寄送電子郵件時，主旨請填○系級班學習社群(集會月份) e.x.應化一甲學習社群(100 年 3 月) 

◎ 圖檔名稱請統一為○系級班學習社群集會活動(次數)日期.jpg 

         e.x.應化一甲學習社群集會活動(1)1000325.jpg 

◎ 本表若不敷使用，請自行延伸。 

 



國立嘉義大學教學卓越計畫工讀生日誌表 

姓名：________________ 系別：_________________ 學號：__________________ 

身分證字號：________________ 郵局局帳號：______________________________ 

地址：_________________________________________ 電話：_________________ 

工作日期 工作起迄時間 工作時數 工作內容 簽名 

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

     

累積時數：                 工讀生指導人： 

 

 
1、本表所蒐集資料，僅限教學卓越計畫相關業務使用，除非資料提供人同意，決不會將本表資料轉作其他用途，亦不會公佈任何資料。 

2、表格保存期限 5年。 

 

 

 



國立嘉義大學 102-103 年度「宿舍同儕輔導」    年    月份教學助理工作紀錄表 

  102 年 2 月 7 日製表 

系(所)／年／班 學 號 學生姓名 
身分證統一號碼 

(身分證明文件字號) 
聯絡電話 

     

金融機構/郵局名稱： 

銀 行 代 號： 戶 籍 地 址 

局 號 帳 號 

   

(註：工作項目性質應與教學卓越計畫之核心理念相關) 

月 日 星期 開始時間 終止時間 實際時數 時薪 工作項目 簽名 

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

   : : 小時 元   

 

  本月工作時數合計：    小時，計支領       元 

 

單位：          教學助理管理人 核章：                  

 
1、本表所蒐集資料，僅限教學卓越計畫相關業務使用，除非資料提供人同意，決不會將本表資料轉作其他用途，亦不會公佈任何資料。 

2、表格保存期限 5年。 

 



教學卓越宿舍同儕輔導計畫學習社群課業輔導情形 

科 目 
□微積分 □普通化學 □教育統計 

□其它_______ 
開課起訖

時 間 

年 月 日 

| 

年 月 日 主 題  

教 學 
助 理 / 
工 讀 生 

 上課地點 

  校區宿舍 

 

 

班級： 

生農大一  

學 號 

姓 名 
學 習 成 績 學 習 情 況 描 述 

(含該生學習瓶頸、進步狀況…等) 

第 一 次 成 績 第 二 次 成 績 備 註 

      

      

      

      

      

      

      

      



 

 

教學結果 

綜合描述 

 

※ 本表單請學習社群課業輔導教學助理於您輔導科目之主題教學結束後，協助填寫受

輔學生學習情況。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 



教學卓越計畫宿舍同儕學習社群滿意度調查表 

社群名稱：_____________ 學號：_____________ 姓名：_____________ 
性別：□男 □女   學制：□大學部 □研究所 □其它 

宿舍別：□蘭潭宿舍 □新民宿舍 □民雄宿舍  □林森宿舍 □進德樓宿舍 

表現程度(請填寫數字) 

觀察項目 

非
常

同
意
 

同
意
 

普
通
 

不
同

意
 

非
常

不
同
意
 

社
群

成
員

自
我

評
估
 

參與社群活動後覺得自己成績有進步      

能幫助自己課後複習並增加上課理解      

參加社群活動後增加我對學習的興趣      

有助於培養我和同學讀書研討之動機      

有機會希望能繼續參加同儕學習社群      

整體而言，您在參與同儕學習社群後， 
對於學習情形改善之滿意度 

 

     

☆其他意見與建議：（本表如不敷使用，請書寫於背面空白處，感謝！） 

本次活動最讓我感興趣的地方是：                                                

本次活動讓我最有收穫的內容是：                                                

其他意見與建議：                                                              

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

～填妥後請交與工作人員，謝謝您的熱情參與～ 
 

 


