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학부모  동의서  

 
교사교육과정을 밟고 있는 아이오와 대학 학생이 부모님의 자녀 반에 배정되었습니다. 아이오와 대학은 이 

학생의 수업 및 학급관리 능력을 평가하기 위해 학생에게 자신의 수업에 관한 시청각 자료를 제출하도록 

요구하고 있습니다. 수업을 촬영할 때의 초점은 예비교사에 맞춰질 것이므로, 부모님의 자녀는 촬영될 수도 

있고, 않을 수도 있습니다. 수업활동에 대한 사진 및/혹은 짧은 비디오를 찍을 수 있도록 허락해 주시기를 

부탁 드립니다.  

 
이 혁신적인 평가과정을 지지하고 도와주시기를 바랍니다.  혹시 의문사항이 있으시면 자녀의 담임교사나 

아래의 담당자에게 주저하지 마시고 연락하여 주십시오.  
 
Ellie Herman 
Coordinator of Field Experiences, College of Education(교육대학, 실습담당자) 
The University of Iowa 
319-335-5356 
(ellen-herman@uiowa.edu) 
 
For technical questions contact:(기술적인 질문에 대해서는 다음 사람에게 연락 바람) 
John Achrazoglou 
Coordinator of Technology, College of Education 
The University of Iowa 
319-335-5620 
(john-achrazoglou@uiowa.edu) 
 
배려에 감사합니다. 이 과정을 승인하시면, 아래의 보호자 서명란에 서명하시고, 자녀를 통해 이 동의서를 

담임교사에게 보내주십시오. 고맙습니다.  
 
학교에서의 교사교육 활동의 결과로 내 아이가 등장할 수도 있는 사진과 비디오를 찍을 수 있도록 

아이오와 대학에 권한을 위임하고 동의합니다. 이 자료는 위에 기술한 공적인 목적에만 사용되어야 합니다. 
 
 
 
_______________________________________             _____________ 
부모의 서명                                                  날짜 
 
 
 
_______________________________________ 
자녀의 이름 
 
 
 
___________________________________________ 
Print - University of Iowa Student Name and UID number (아이오와 대학 학생이름과 학생증 번호)                                                            
(UI student should copy form for your records and submit original form to N310 LC 


