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海 巡 署 北 部 分 署 1 1 4 年 海 洋 學 生 體 驗 營 

「 彭 佳 嶼 探 秘 - 夏 日 探 險 營 」 報 名 表 

近 6個月 
2 吋照片 

姓名  性別 □男□女□多元性別 

身分證統一編號  血型  

生日 民國  年  月  日 素食 
□是 
□否 

就讀學校  
社團 
經歷 

 
 
 

系所  

年級  

戶籍地址  
聯絡 
方式 

住家電話： 
行動電話： 
電子郵件： 通訊地址 

□同戶籍地址 
□其他： 

緊急聯絡人  

身心
狀況 

是否身心狀況良好，身
體機能健全，且無下列
情形之一者：1.患有心
臟病、氣喘病、癲癇症、
漢生病、精神疾病、法
定傳染病或其他等不適
宜激烈運動之病症。2.
施用毒品或濫用藥物成
癮者。3.懷孕者。 
□是 
□否（請敘明病症） 

與報名人關係  

緊急聯絡電話 
（住家、行動） 

住家電話： 
行動電話： 

團體服尺寸 □S□M□L□XL□2XL□3XL□4XL 

參加梯次 
(請打勾)  

□第 1梯次，活動日期：114 年 7 月 1 日至 7月 3日。 

□第 2梯次，活動日期：114 年 7 月 15 日至 7月 17 日。 

□如參加之梯次人數不足額取消時，願意改參加另一梯次。 

□同意提供個人資料，並建立聯繫名冊，以傳達海洋委員會相關活動訊息。 

本人簽章 

茲切結本報名表及所附報名相關文件內容均與事實相符，如有不符，願
放棄報名資格。 
_________________(簽章)  
                       （未滿 20 歲者，應得法定代理人同意並簽名 
_________________(簽章)  或蓋章) 

[身分證正面浮貼處]                              [身分證反面浮貼處] 

 
 
 
 
 
 

附件 3 
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海 巡 署 北 部 分 署 1 1 4 年 海 洋 學 生 體 驗 營 

「 基 隆 嶼 探 秘 - 夏 日 探 險 營 」 報 名 表 

近 6個月 
2 吋照片 

姓名  性別 □男□女□多元性別 

身分證統一編號  血型  

生日 民國  年  月  日 素食 
□是 
□否 

就讀學校  
社團 
經歷 

 
 
 

系所  

年級  

戶籍地址  
聯絡 
方式 

住家電話： 
行動電話： 
電子郵件： 通訊地址 

□同戶籍地址 
□其他： 

緊急聯絡人  

身心
狀況 

是否身心狀況良好，身
體機能健全，且無下列
情形之一者：1.患有心
臟病、氣喘病、癲癇症、
漢生病、精神疾病、法
定傳染病或其他等不適
宜激烈運動之病症。2.
施用毒品或濫用藥物成
癮者。3.懷孕者。 
□是 
□否（請敘明病症） 

與報名人關係  

緊急聯絡電話 
（住家、行動） 

住家電話： 
行動電話： 

團體服尺寸 □S□M□L□XL□2XL□3XL□4XL 

參加梯次 
(請打勾)  

□第 1梯次，活動日期：114 年 7 月 30 日至 7月 31 日。 

□第 2梯次，活動日期：114 年 8 月 13 日至 8月 14 日。 

□如參加之梯次人數不足額取消時，願意改參加另一梯次。 

□同意提供個人資料，並建立聯繫名冊，以傳達海洋委員會相關活動訊息。 

本人簽章 

茲切結本報名表及所附報名相關文件內容均與事實相符，如有不符，願
放棄報名資格。 
_________________(簽章)  
                       （未滿 20 歲者，應得法定代理人同意並簽名 
_________________(簽章)  或蓋章) 

[身分證正面浮貼處]                              [身分證反面浮貼處] 

 
 
 
 
 
 

 


