
109年臺中市登錄傳統工藝「木胎漆器」研習報名表

姓      名 生日 民國　 年　 月   日

身分證字號
(保險用)

性別 □男  □女

服務單位／職稱

連絡地址

目前工作內容

電話
（O）

（H）
傳真

手機號碼
                           

電子信箱

從何處獲知報名

訊息
 □收到簡章  □網站宣傳  □親友告知  □其他：          

請簡述參加傳習

動機

過去是否曾參加

過類似課程？
□是，                        課程  □否

請填寫以下資料，辦理保險

緊急聯絡人 緊急聯絡電話

保險受益人 關係

戶籍地址

備註：

1. 報名表採郵寄、E-Mail、傳真，詳見報名方式。

2. 課程中之材料、午餐應由學員自行負擔，包含旅費及其他雜支等。

3. 錄取名單將在 109年 6月 20日以前公佈於本處網站，錄取人員若無法前來，需

於活動請儘速來電告知，以便遞補學員。

4.本處保留接受報名與否之權利。

5. 傳習課程洽詢：04-22290280 分機 503 張小姐


