 嘉義縣文光國際英語村113學年度學生報名表暨家長同意書
*若家長無意願讓學生參加，則不用填寫及繳交同意書。
1、學生及家長資料：
(請以黑色或藍色原子筆填寫) 學校名稱:                    
學生中文姓名：                        性別：         
學生英文名字：                        (例如：Andy、Tina)

學生出生年/月/日：                    學生身分證字號：                    
家長/監護人姓名：                     與學生關係：                    
聯絡地址:                                                                                                                           
緊急聯絡人 A：                         聯絡電話：                    
緊急聯絡人 B：                         聯絡電話：                    
用餐方式：（） 葷食 /（）素 食  
 2、健康狀況聲明:
特別健康情況：例如過敏、長期服藥、哮喘、心血管疾病、其它罕見病例、重大疾病等。(請詳細說明學童健康狀況，應注意事項、是否需服用藥物等)
☐無任何重大疾病
☐有(請家長詳盡告知義務，如因未告知而發生意外，請家長自行負責)

     若貴子弟白天身體不適，取得家長同意後，就近在竹崎的診所就醫。
若貴子弟需緊急送醫或夜間急診時，同意就近送往:(請填順位1.2.3)
· 台中榮總灣橋分院（車程 20 分鐘）嘉義縣竹崎鄉灣橋村石麻園38號
· 嘉義基督教醫院(車程40分鐘)嘉義市忠孝路539號
· 天主教聖馬爾定醫院(車程40分鐘)嘉義市東區大雅路二段565號
3、參加同意欄
家長/監護人同意貴子弟參加文光國際英語村營隊活動且遵守相關規定。
   家長/監護人簽名： 
日期：      年     月     日

