
臺北市立第一女子高級中學 111學年度第一學期高二學生轉班群申請表 

個 人 基 本資料  擬 轉 讀 班群（ 請 打 ˇ）  

班別  二 年      班 

（ ）第一班群 

（ ）第二班群 

（ ）第三班群 

姓名   

座號   

學號   

班群  第      班群 

電話   

轉 

班 

群 

原 

因 

本人已確實從個人性向、能力、興趣、家庭狀況與未來社會

需求等各方面充分考慮，並仔細與家長溝通後，因                                              

                                                （原因），

決定轉選讀第       班群。 

 111 年     月     日 

家長(父親)簽章 家長(母親)簽章 課諮教師簽章 輔導老師簽章 

    

導師簽章 註冊組長 教務主任 校    長 

    

說明： 

一、 凡申請時間截止後，一律不准再次申請變更班群，同學務必審慎決定。「轉班群自

我評估表」的填寫，需與輔導老師晤談討論，最遲於申請截止日前三天（不含假日）

預約晤談時間。 

二、 轉班群編班原則係依各班群班級人數整體考量辦理，申請者不得要求選班。 

三、 上表填妥並經家長、導師、課諮教師及輔導老師簽章後，於 111年 12月 19日(一) 

16:20前送交教務處註冊組彙整簽辦，逾期不予受理。 

四、 各班群之三年課程規劃不同，轉班群後可能發生無法修習部分課程，以致無法產出

該課程學習成果之情形，請同學及家長審慎評估與整體考量。 


