財團法人罕見疾病基金會
2014「愛的代價」電影公播觀賞會
～活動申請表～
	申請單位資料

	申請單位
	
	申請部門
	

	觀賞對象
	
	觀賞人數
	

	播出相關資訊

	放映地點
	

	放映地址
	

	放映日期
	
	放映時間
	

	活動聯絡窗口

	活動聯絡人
	
	聯絡人職稱
	

	聯絡人電話
	
	聯絡人Email
	

	DVD收件
地址
	
	DVD

收件人姓名
	


＜注意事項＞
1. 請將活動申請表填妥後，於活動開始前兩週，傳真至財團法人罕見疾病基金會02-2567-3560，或Email:pr03@tfrd.org.tw，並來電確認申請成功。
2. 經本會確認申請通過後，隨即將寄出「愛的代價」DVD、公播證明並贈送「追逐奇蹟」2本。
3. 電影觀賞完畢後，請協助填妥意見回饋表一份，同時連同放映當天活動照片十張（需清楚紀錄活動當日情形），及500字學生心得報告兩篇，一併寄回給本會結案。
4. 若有任何疑問或未盡事宜，請來電02-2521-0717分機132活動公關組陳專員洽詢，謝謝！
財團法人罕見疾病基金會
「愛的代價」電影公播觀賞會
～意見回饋表～          
	您好！
謝謝您參與由財團法人罕見疾病基金會所舉辦的「愛的代價，由你開始」電影觀賞會，為進一步了解學員寶貴的意見，並讓未來活動更完善，請協助填寫意見回饋表，非常感謝您!!　　　　　                            財團法人罕見疾病基金會敬上


姓名：                  電話/手機：                   性別：           
Email：                                                               
服務單位：                                      職稱：                
一、觀賞完「愛的代價」後，學員普遍的反應是：
1. 學員對罕病更了解          □非常同意 □同意 □普通 □不同意 □非常不同意
2. 學員對罕病困境更了解      □非常同意 □同意 □普通 □不同意 □非常不同意
3. 學員對罕病需求更了解      □非常同意 □同意 □普通 □不同意 □非常不同意
4. 學員對醫藥研發過程更了解  □非常同意 □同意 □普通 □不同意 □非常不同意
5. 學員更了解罕病基金會      □非常同意 □同意 □普通 □不同意 □非常不同意
6. 學員想進一步幫助罕病病友  □非常同意 □同意 □普通 □不同意 □非常不同意
7. 學員被電影深深感動        □非常同意 □同意 □普通 □不同意 □非常不同意
8. 這是一部很有意義的電影    □非常同意 □同意 □普通 □不同意 □非常不同意  
9. 希望往後可以再辦這樣的活動□非常同意 □同意 □普通 □不同意 □非常不同意
10. 學員們受益良多            □非常同意 □同意 □普通 □不同意 □非常不同意
2、 歡迎您留下寶貴意見，供本會做為日後活動參考，非常感謝您~
                                      （本表由活動承辦人填寫一份即可）
～非常感謝您的填寫～
	

	


活動照片黏貼處（請自行延伸）
