100年度全國高級中等學校「花young年華～創意戲劇競賽」
報名表

主辦單位：教育部中部辦公室             承辦單位：國立東石高級中學
	學校全名
	
	所在縣市
	

	團隊名稱
	

	聯絡人姓名
	■指導老師：                       ■學生代表：

	聯絡人電話（必填）
	■指導老師：                       行動電話：

■學生代表：                       行動電話：

	E-mail

(需固定收信)
	■指導老師：

■學生代表：
	傳真
	

	聯絡地址
	□□□

	參賽之主題
	□性別平等教育，主題：

□生命教育    ，主題：

□生涯規畫    ，主題：


· 報名表請用黑色筆書寫，並力求字跡清晰可辨。

· 參賽隊伍由主辦單位提供之性別平等、生命教育與生涯規畫參考主題中，各選擇一個主題參加比賽。

· 參加之隊伍，請於100年4月8日（下午17時前）將報名表傳真並e-mail至國立東石高級中學輔導室。
· 傳真電話：05-3790054。e-mail：help834@tssh.cyc.edu.tw
· 活動聯絡人：專案助理 蘇政偉先生
· 聯絡電話：專線05-3796440，或05-3794180分機82、83
100年度全國高級中等學校「花young年華～創意戲劇競賽」
	校名
	

	團名
	

	劇名
	

	聯絡人電話
	■指導老師：                       行動電話：

■學生代表：                       行動電話：

	聯絡地址
	□□□

	參賽人員

	
	姓名
	學號
	出生年/月/日
	身份證號碼
	年級

	1.
	
	
	
	
	

	2.
	
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	
	

	9.
	
	
	
	
	

	10.
	
	
	
	
	

	指導老師

	
	姓名
	職      稱

	
	
	

	注意事項

※出生年/月/日、身份證號碼為參加全國決賽保險用請務必填寫。

※報名表連同劇本、創作動機、參考資料、演出成員的參與心得、錄製之光碟於截止日期（5/27）前寄至國立東石高中輔導室。請註明「創意戲劇競賽」。地址：613嘉義縣朴子市大鄉里253號。

※聯絡人及電話：專案助理 蘇政偉先生  05-3796440

※競賽相關規定請依100年度全國高級中等學校花young年華～創意戲劇競賽實施計畫。

※錄製之相關規定：請以DV拍攝，時間長度12分鐘，不剪接、不特寫（全景，可打燈光、可用麥克風），錄製現場保持安靜。完成後，請轉拷成 Window Media Player可播之檔案型式。


劇本、創作動機、參考資料、演出成員的參與心得之空白表單

100年度全國高級中等學校「花young年華～創意戲劇競賽」
創作動機

	校名
	

	劇名
	

	創作動機
	

	參考資料
	


100年度全國高級中等學校「花young年華～創意戲劇競賽」
參賽劇本

	校名
	

	劇名
	

	角色飾演
	
	劇情角色
	飾演人員

	
	1.
	
	

	
	2.
	
	

	
	3.
	
	

	
	4.
	
	

	
	5.
	
	

	
	6.
	
	

	
	7.
	
	

	
	8.
	
	

	
	9.
	
	

	
	10.
	
	


※劇情簡介：

※劇本內容： 

100年度全國高級中等學校「花young年華～創意戲劇競賽」
參與心得

姓    名：

飾演角色：

參與心得：
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