
人體彩繪職類中級技能職類測驗身心障礙者協助申請表 

應
考
人
基
本
資
料 

姓名  准考證號碼  
身分證統一編號 

(外籍人士統一證號)  

聯絡電話 

(日)         

(夜)  

(手機) 

聯絡地址  

身障類別及況狀  □上肢  □下肢(□坐輪椅 □助行器 □無法自行上下樓) 

 □聽障 □視障 □智障 □學障 □其他   

請
依
照
實
際
需
求
勾
選 

  學科 需協助項目(請勾選)  術科 需協助項目(請勾選) 

1.□學科不需要協助 

2.□申請延長測驗時間 20 % 

3.□申請使用放大試題 

4.□申請直接於試題作答 

5.□申請提供書面應檢須知 

6.□其他需求請說明：  

 

1.□術科不需要協助 

2.□申請延長測驗時間 20% 

3.□申請提供書面應檢須知 

4.□其他需求請說明：   

 

※測驗時，請提醒評審人員已申請延長測驗

時 

  間，以免影響權益。 

核
定 

 □學科全部核准 
 □學科不核准項次： 

 □術科全部核准 
 □術科不核准項次： 

黏貼身心障礙手冊、身心障礙證明或符合特殊教育法 

第3條障礙類別之鑑定證明 

(正面影本) 

【不分障別一律延長測驗時間】 

【未在右列障礙別者另視實際狀況給予協助】 

 

 本申請表未黏貼身心障礙手冊、身心障礙證明或符

合特殊教育法第 3 條障礙類別之鑑定證明影本，視

同一般報考人不予提供特殊協助。 

 

黏貼身心障礙手冊、身心障礙證明或符合 

特殊教育法第 3 條障礙類別之鑑定證明 

(反面影本) 

持有身心障礙手冊、身心障礙證明提供協助項目對照表 

        障礙類別 

協助項目 
上
肢 

下
肢 

聽
障 

視
障 

智
障 

其
它 

延長測驗時間 V V V V V V 

使用放大試題    V  依
實
際
情
況
給

予
協
助 提供應檢須知   V   

直接於試題作答 V   V  

 


