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113-1學年度薩克斯風初級
	週數
	星期
	課    程    內    容
	週數
	星期
	課    程    內    容

	1
	10/02(一)
	樂器的組裝，拆解及清潔維修
	7
	11/13(一)
	以一個八度音階內的樂曲

	2
	10/09(一)
	組裝簧片，練習腹式，舌式發音
	8
	11/20(一)
	以二個八度音階內的樂曲

	3
	10/16(一)
	初級C調音階指法
	9
	11/27(一)
	

	4
	10/23(一)
	初級C調音階八度
	10
	12/04(一)
	

	5
	10/30(一)
	
	11
	12/11(一)
	連奏、斷奏

	6
	11/06(一)
	初級C調音階兩個八度
	12
	12/18(一)
	


· [image: image2.png]


授課教師：郭進財 老師
· 上課時間：自113年10月2日起，每週一晚上19:30~20:30 
· 上課地點：高雄醫學大學(開課前3天會以手機簡訊通知上課教室)
· 招生對象：對薩克斯風有興趣之社會大眾
· 報名費用：4000元（不包含樂器費用，請學員自行準備薩克斯風）
· 報名方式：

（1）網路報名：http://dce.kmu.edu.tw/ （如未註冊過，需先申請“新帳號”）
（2）臨櫃報名：上班期間（星期一至五）上午9:00～17:00（中午不休息）請至

本校勵學大樓3樓半 教務處推廣教育與數位學習中心

（3）通訊報名：請將報名表填妥聯同報名費用（請購買郵局匯票，匯票受款人請寫「高雄
醫學大學」）一起以掛號寄至高雄市三民區十全一路100號（高雄醫學大學教務處推
廣教育與數位學習中心　收）

· 報名日期：即日起至113年9月13日或20人額滿為止
· 收據請保留至課程結束。若未達開課標準則全額退費，退費相關事項依本校推廣教育退費規定辦理，洽詢電話：（07）312-1101轉2270

(…………………………………………………………………………………………………………

113-1薩克斯風初級報名表（開課序號：94137001）
	姓    名
	
	性別
	□男   □女

	身分證字號
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	出生年月日
	年  月  日

	教育程度
	□0.無□1.小學 □2.國中□3.高中職□4.專科 □5.大學 □6.碩士□7.博士

	聯絡電話
	公:             私:

手機:
	E - mail
	

	
	
	公務人員學習登錄
	□是   □否

	住    址
	 

	課程資訊來源
	   (學校郵件   (醫院海報   (本中心網站   (親友介紹   (其他__________

	注意事項
	1.高雄醫學大學為協助學員進行報名相關作業之目的，需蒐集您的姓名、性別、身分證字號、電話、地址、出生年月日等個人資料（辨識類：C001、C003、C011、C013、C023、C038、C051），作為就學期間及台灣地區內進行聯繫，個人資料將保存1年。本校於蒐集您的個人資料時，若您不願意提供真實且完整的個人資料或有欄位未填寫，則可能對您的報名作業及參與本課程之權益有所影響。

2.本人同意本表資料及上課時之個人肖像權由高雄醫學大學教務處推廣教育與數位學習中心於執行相關業務範圍內進行蒐集、處理與利用。

3.如欲行使其他個人資料保護法第3條的當事人權利，請洽本校教務處推廣教育與數位學習中心。（extend@kmu.edu.tw；（07） 3121101-2270）

本人已詳細閱讀上列告知事項且完全明瞭其內容。學員簽章：__________________

	推廣學號
	
	承辦人簽  章
	
	收費簽章
	

	日期 / 費用
	
	
	
	
	
	


網路報名








