
IPAT 강사 수료증 양식(Certified  Teacher)  ​                       2016년 9월 수정본 
 
신청 접수 비용은 US 50$이며 IPAT 웹사이트를 통하여 페이팔로 지불하거나 IPAT 사무실 
전화(1-817-251-1185)를 통하여 신용카드로 지불합니다. 또는 사무실 주소(P.O.Box 1807, 
Grapevine,Texas 76099 USA)로 수표를 보낼 수 있습니다. 
 
제출할 문서 양식의 견본을 작성합니다. 완료된 신청 양식과 준비된 자료들을 해당국가의 수료증 
위원장이나 검토위원에게 제출하십시오. 해당국가의 대표자와 검토위원(Screener)은 IPAT 
웹사이트를 통하여 확인할 수 있습니다. 
 
다음의 조건을 사진과 함께 Word,PDF 또는 Powerpoint로 제출합니다. 
 
 1.지난 2년간의 활발한 강사 활동과 현재의 강사활동을 증명할 사진자료  
 2.포슬린 페인팅 그리고/또는 다른 미술활동에 대한 교육경력사항 
 3.아래 나열된 4가지의 요구사항 중 3개 항목을 충족하여 제출합니다.(해당 칸에 체크 하세요)  
ㅁ(a)포슬린 페인팅 강사로 교육하는 장면이 실린 공인된 잡지나 신문의 복사본 
ㅁ(b)귀하의 강사 활동 보도를 보여 주는 신문 스크랩 
ㅁ(c)귀하의 지도 아래 3명의 학생이 완성된 작품과 함께 찍은 사진 
ㅁ(d)귀하의 교습  장소 사진 
 
귀하의 2년간의 활발한 강사 활동을 증명할 3명의 현재 활동중인 IPAT 회원의 서명이 
요구됩니다. 
 
이름_____________ 서명______________________________ IPAT #__________ 
이름_____________ 서명______________________________ IPAT #__________ 
이름_____________ 서명______________________________ IPAT #__________ 
************************************************************************************************************ 
귀하는 IPAT의 수료증과 자격증명 그리고 권한 사용을 위하여 지속적 회원자격이 요구됩니다. 
 
이름_____________  IPAT#____________  서명____________________________ 
주소(Address)_________________________________________________________________ 
국적(Country)__________ 
이메일(Email)________________________________ 전화번호(Phone)___________________ 
************************************************************************************************************* 
사무실 전용(For Office Use Only) 
신청서 자료검토 위원(Application screened by)_____________________ 날짜(Date)________ 
수료증 위원회 대표(Certification Committee Chairman)_______________ 날짜(Date)________ 
수료증 발급(Certificate sent by)____________________                            날짜(Date)________ 
 
 
  
  


