	2009白沙屯媽祖史蹟文化研習營
報 名 表


	姓    名
	
	性 別
	
	年齡
	

	通訊地址
	
	電子信箱
	

	戶籍地址
	

	連絡電話
	
	緊急連絡人
	

	行動電話
	
	緊急連絡電話
	

	身分證字號
	
	學  歷
	

	出生日期
	

	學經歷簡述：

未滿十八歲之學員請家長於本欄簽名同意！  家長簽名：
※ 以下資料欄學員請勿填寫！

	學員編號
	
	組別
	
	第一小隊
	
	第二小隊

	已經報到
	
	保證金已退
	
	其他註記
	


· 以上資料請務必詳細填寫、字跡請勿潦草、報名完成後七天內將會有專人與您連絡、謝謝！
· 請將報名表列印後詳細填寫完成與現金袋一併寄至以下地址

收件地址：357苗栗縣通霄鎮白西里92號

收件名稱：白沙屯媽祖婆 網站 收
