
申請日期：2025/○○/○○

版號：○

桃園市辦理 115年運動部輔導地方政府推展適應運動計畫

〔活動名稱〕申請計畫書

一、目的：

二、指導單位：運動部、桃園市政府

三、主辦單位：○○○○○

四、承辦單位：

五、辦理類別：(請於勾選)

六、活動地點：(請詳列)

七、活動時間(期程)：(115 年 10 月 31 日前)

八、辦理方式：(請詳列)

九、活動內容：(請填運動種類)

十、參與對象(身心障礙者類別)：

□第一類(神經系統構造及精神、心智功能)

□第二類(眼、耳及相關構造與感官功能及疼痛)

□第三類(涉及聲音與言語構造及其功能)

□第四類(循環、造血、免疫與呼吸系統構造及其功能)

□第五類(消化、新陳代謝與內分泌系統相關構造及其功能)

□第六類(泌尿與生殖系統相關構造及其功能)

□第七類(神經、肌肉、骨骼之移動相關構造及其功能)

□第八類(皮膚與相關構造及其功能)

□多重障礙類

□無法歸類

  十一、參加人次：○人次

十二、活動場次：○場次

十三、活動資訊提供方式：□電視、□網路(如 FB、LINE)、□廣播、□平面

(如報章雜誌)、□戶外(如看板)、□村里長

十四、場次明細
1

類別 細項

系列活動

 單一活動人數 99 人次以下

 單一活動人數介於 100 至 249 人次之間

 單一活動人數介於 250 至 499 人次之間

 單一活動人數介於 500 至 749 人次之間。

 單一活動人數達 750 人次以上

運動課程
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編號 日期 時間 地點 人次

1 115/00/00-115/00/00

每周 O

0000-0000 (活動地點)

2

3

4

5

十五、經費概算：經費不可相互勻支 (請詳細填列，切勿虛報)

編號 項目 單價(元) 數量 金額(元) 申請補助經費 說明

1

2

3

4

合計

向參與者收費

□是

(收費情形：每人○○○元、每隊○○○元等，預計總報名費收入○○

○)

□否

十五、其他：(活動聯絡人○○○及連絡電話○○○○○)

承辦人(蓋章)   單位負責人(蓋章)  關防(大章)

備註：

1. 計畫內容不詳實者不予審核。

2. 申請計畫書格式如需增列項目，請自行調整。

3. 參與對象及人次將列入訪視重點項目，請確實填列。

4. 項目及數量非計畫實際需要者，不予補助。

5. 如有活動相關附件(如：競賽規程、過往辦理成效等)，請一併附於本申請

計畫提出，以作為經費審核之參據。

6.務請詳實檢視申辦作業原則相關規定。
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