花蓮縣私立　 洄 瀾　□文理□技藝□文理技藝短期補習班或□（        ）分班遷移班址申請函　　　　     

受文者：花蓮縣政府

主　旨：本班班址原位於花蓮縣  花蓮  市鄉（鎮）達固湖灣大路路（街）　　巷　1　號　　樓，因業務需要遷移至花蓮縣   花蓮 市鄉（鎮）府前　　路（街）　　巷   17 號　　樓，請　貴府予以核准，請　鑒核。

說　明：檢附資料如下：

　　一、原立案內容暨變更申請書各三份。

二、新班舍使用權證明書：

　　（一）建築物使用執照影本三份（用途已變更為補習班使用）。

　　（二）建築物所有權狀影本三份。

　　（三）租賃契約三份（或無償借用同意書）；如係租賃，租期須在二年以上。

三、新班舍建築物平面圖三份，平面圖應標明班舍總面積、各教室面積（請予以編號，單位：平方公尺；教室面積合計不得少於三十平方公尺），並標示辦公室、安全（消防安全設備）及衛生等設備。

四、班址位置圖。　　

五、原核准立案證書正本乙紙（原立案證書遺失者應檢附登報聲明作廢啟事）。

六、設立人及受委託人身分證正反面影本各三份。

七、設立人一吋照片二張。

原設立人（代表人）：王小明   （簽名及蓋章）　

身分證號碼：U123456789　

住　　　址：花蓮市達固湖灣大路1號
電話(及行動電話)：03-8462860　

受委託人：張 三　　　       （簽名及蓋章）　　　　　　　　　　　

身分證號碼：A123456789
住　　　址：花蓮市府前路17號　　　　　　　　　　

電話(及行動電話)：03-8227171
傳真（FAX）：
中  華  民  國   XXX  年 XX  月  XXX  日
委  託  書

設立人   王小明    先生（女士）玆委託受委託人 張三  先生（女士）辦理私立  洄 瀾    □文理□技藝□文理技藝短期補習班或□（         ）分班遷移班址相關事宜，委託人所提供之相關資料，如有不實，願自行負一切法律責任。

      此致

花蓮縣政府

私立   洄 瀾      文理（技藝）短期補習班                 
原設立人（代表人）：王小明   （簽名及蓋章）　
身分證號碼：U123456789　

住　　　址：花蓮市達固湖灣大路1號
電話(及行動電話)：03-8462860　

受委託人：張 三　　　       （簽名及蓋章）　　　　　　　　　　　

身分證號碼：A123456789
住　　　址：花蓮市府前路17號　　　　　　　　　　

電話(及行動電話)：03-8227171
傳真（FAX）：
中  華  民  國   XXX  年 XX  月  XXX  日






花蓮縣私立   洄 灁     □文理□技藝□文理技藝短期補習班或□（      ）分班原立案內容暨變更申請書
	班名
	中文
	私立 洄 灁                   文理（技藝）短期補習班
	原班址
	中文
	花蓮市達固湖灣大路1號

	
	
	
	
	英文
	No.1.Da Gu Lu Wan Da Rd.,Hualien City, Hualien County 970, Taiwan (R.O.C.)

	
	英文
	Private Huei Lan
Short-Term Busiban
	新班址
	中文
	花蓮市府前路17號

	
	
	
	
	英文
	No.17, Fucian Rd., Hualien City, Hualien County 970, Taiwan (R.O.C.)

	網址及（e-mail）：
	電話及傳真
	（T）03-8462860      （F）

	設立人或代表人
	姓 名
	王   小   明
	性 別
	男
	出生

年月日
	X年X月X日
	身分證號碼
	U123456789

	
	戶籍地址
	花蓮市達固湖灣大路1號
	聯絡

住址及電話
	住址：花蓮市達固湖灣大路1號
電話：03-8462860

	班    主     任
	姓 名
	王   小   明
	性 別
	男
	出生

年月日
	X年X月

X日
	學歷
	大學
	身分證號碼
	U123456789

	
	戶籍

地址
	花蓮市達固湖灣大路1號
	聯絡

住址及電話
	住址：花蓮市達固湖灣大路1號
電話：03-8462860

	班舍

總面積
	 X
	教室

間數及

面積
	　　X　　間

X平方公尺
（合計不得少於三十平方公尺）
	招 生

對 象

（請√選，可複選）
	□學齡前□國小□國中□高中□升四技二專大專□升二技插大□研究所□成人（18歲以上）□公職人員考試

	開設科別
	1
	美語
	2
	數學
	3
	
	4
	
	5
	
	6
	

	開設班級數（總數）
	1
	2班
	2
	1班
	3
	班
	4
	班
	5
	班
	6
	班

	每班修業期限（一個月至一年六個月）
	1
	三個月
	2
	三個月
	3
	
	4
	
	5
	
	6
	

	每班每週

教學時數
	1
	四小時
	2
	四小時
	3
	
	4
	
	5
	
	6
	

	每班全期

教學時數
	1
	四十八小時
	2
	四十八小時
	3
	
	4
	
	5
	
	6
	

	每班人數
	1
	12人
	2
	12人
	3
	
	4
	
	5
	
	6
	

	依教育部規定：平均每一學生使用面積不得少於一˙二平方公尺。

	1、英文班名統一翻譯如下：私立：Private；短期補習班：Short-Term Busiban。例如：Private某某文理（技藝）（自取班名請以羅馬拼音翻譯）Short-Term Busiban。

2、英文班址請利用中華郵政全球資訊網（網址：http://www.post.gov.tw）：中文地址英譯查詢功能。                      

設 立 人（簽名）：王小明
（蓋章）：　　　　　　　　　　　　

或代表人（簽名）：張三                           

（蓋章）：


花蓮縣私立　　洄 瀾  □文理□技藝□文理技藝短期補習班或□（          ）分班班舍平面圖（配置圖）

●平面圖應標明班舍總面積、各教室面積（請予以編號，單位：平方公尺；教室面積合計不得少於三十平方公尺），並標示辦公室、安全（消防安全設備）及衛生等設備。

花蓮縣私立　洄 瀾 　□文理□技藝□文理技藝

短期補習班或□（        ）分班班址位置圖
　　

Ｎ（北方）↑

附：一、應標明方位。

二、應註明附近明顯建築物。

三、「班址」處請以明顯符號標示清楚並塗上顏色。

影本均須加蓋設立人及當事人私章並加註「本影本與正本相符，如有不實，願負一切法律責任」字樣。








受委託人身分證背面影本黏貼處


（影本務必清晰）











受委託人身分證正面影本黏貼處


（影本務必清晰）








影本均須加蓋設立人及當事人私章並加註「本影本與正本相符，如有不實，願負一切法律責任」字樣。





影本均須加蓋設立人及當事人私章並加註「本影本與正本相符，如有不實，願負一切法律責任」字樣。





影本均須加蓋設立人及當事人私章並加註「本影本與正本相符，如有不實，願負一切法律責任」字樣。








設立人身分證背面影本黏貼處


（影本務必清晰）











設立人身分證正面影本黏貼處


（影本務必清晰）








影本均須加蓋設立人及當事人私章並加註「本影本與正本相符，如有不實，願負一切法律責任」字樣。





影本均須加蓋設立人及當事人私章並加註「本影本與正本相符，如有不實，願負一切法律責任」字樣。
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