
114年「信手捏來~花藝紙黏土」第 1 期簡章及報名表 

一、 主辦單位：國立臺南護理專科學校研究發展處推廣教育組。 

二、 招生對象：對拈花惹草有興趣之本校教職員工生與社區民眾。 

三、 招生人數：每班 25名(未滿 15人不開班)。 

四、 課程時間：114年 04月 09日至 114年 06月 18 日，每周三 17:40 ~ 19:40，共計 10堂課。 

五、 報名期間：至 114年 04月 07日(一)止。 

六、 上課地點：本校圖資大樓 B1推廣教育教室 (台南市中西區民族路二段 78號)。 

七、 收費標準：課程費 2,000 元。課程費折扣部分，本校現任教職員生及專任助理 7 折，現任教職

員、專任助理及退休教職員之子女及配偶 8 折，本校畢業生 8 折，退休教職員 8 折，推廣教育

舊生 9折 (以上請檢附證明)。課程材料費另計。 

八、 課程介紹：藉由紙黏土創作在混色的過程中，可以加深對色彩學的認識，並在紙黏土的製作過

程中與自己相處，進而紓解日常情緒。作品不僅可帶給個人療癒，也能布置住家與辦公室。 

九、 授課教師：鄭惠美老師。 

十、 上課時間： 

堂次 日期 時間 課程內容 備註 

1 114/04/09 (三) 17:40~19:40 唐印多肉植物 1 

 

2 114/04/16 (三) 17:40~19:40 唐印多肉植物 2 

3 114/04/30 (三) 17:40~19:40 唐印多肉植物 3 

4 114/05/07(三) 17:40~19:40 十二之卷多肉植物 1 

 

5 114/05/14 (三) 17:40~19:40 十二之卷多肉植物 2 

6 114/05/21 (三) 17:40~19:40 十二之卷多肉植物 3 

7 114/05/28 (三) 17:40~19:40 玫瑰小捧花球 1 

 

8 114/06/04 (三) 17:40~19:40 玫瑰小捧花球 2 

9 114/06/11 (三) 17:40~19:40 玫瑰小捧花球 3 

10 114/06/18 (三) 17:40~19:40 
玫瑰小捧花球 4 

學員作品欣賞與建議 

備註： 

1. 停課，如逢颱風、豪雨、地震等不抗拒之重大天災時，依上課地點之縣(市)政府發佈通知為主， 

恕不另行通知，所耽誤之課程，原則上以順延方式辦理。 

2. 各作品材料費約計如下：唐印多肉植物 200 元、十二之卷多肉植物 250 元、玫瑰小捧花球 300

元。 

3. 114/04/23 (三)課程暫停一次，並順延之。 

 



114年「信手捏來~花藝紙黏土」第1期 報名表 

姓名  生日  身分證號  

行動電話  校內分機  

工作單位或班級  職稱  

E-mail  

備註 
聯絡人: 吳小姐 ，電話:06-2112320 ，E-mail:anitawu@mail.ntin.edu.tw。 

 收費折扣證明請黏貼報名表下方(教職員生證件、舊生證明……) 

 

 

使用個人資料告知書 
告知人：國立臺南護理專科學校 

本單位辦理推廣教育課程，依法將會請您提供姓名、身分證字號、聯絡地址、聯絡電話(市話)、行

動電話、電子郵件地址等個人資料，作為後續與您聯繫之用。依個人資料保護法規定，以下向您

告知相關事項。(蒐集之目的) 

一、 特定目的：109 教育或訓練行政。 

二、 個人資料類別：C001 辨識個人者/C011 個人描述/C031 住家及設施/C052 資格或技術/C054 職業

專長/C064 工作經驗。 

三、 個人資料利用之期間、地區、對象及方式： 

1. 利用期間：個人資料蒐集之特定目的存續期間、本校執行業務所必須之保存期間或依相關法

令就資料之保存所訂保存年限。 

2. 利用地區：台灣地區。 

3. 利用對象：除本校教學行政相關業務人員，尚包括本校於完成上開蒐集目的之相關合作單位

及主管機關，包含教育部或其他學術研究機構。 

4. 利用方式： 

i. 利用您的行動電話、電子信箱、通訊地址做聯絡或告知相關訊息； 

ii. 利用您的姓名和身分證字號資料確認個人身分； 

iii. 課程中若有拍照，將挑選適合照片放置在本校校刊、網站等作為宣導用途。 

四、 法律賦予您的權利：依個人資料保護法第三條規定，對於您所提供於本單位的個人資料，您可

依法行使您的權利，包括：查詢或閱覽、製給複製本、補充或更正、請求停止蒐集、處理及利

用、請求刪除，如有相關問題，請洽本單位。 

單位電話：06-2112320     電子郵件：anitawu@mail.ntin.edu.tw 

五、 您可以自由選擇是否提供本單位您的個人資料，唯不盡詳實之個人資料將導致無法明確確認您

的身份及後續業務所需之利用方式，將會造成無法與您取得聯繫或信函寄達等影響，相關之風險

需自行承擔。 

中華民國        年        月        日 

*本人                     以詳讀以上資訊，並同意貴單位使用本人資料。 

收 費 折 扣 證 明 浮 貼 處 


