貴家長惠鑒：
    貴子弟預定於 106年   月    日參加                                    活動，依據本校「旅遊及參觀實施辦法」規定：凡本校同學舉辦具有安全顧慮之旅遊及校外參觀活動，必須填具家長同意書。為求慎重，茲附上家長同意書乙份，請於詳閱後簽章，並交由貴子弟攜回本校，以為核准貴子弟參加該項活動之依據。若無家長簽章或未繳交家長同意書，則視同貴家長不同意貴子弟參加該項活動處理。耑此奉達。
                   順頌    時祺
                           仁德醫護管理專科學校    學生課外活動指導組   敬上
	仁德醫護管理專科學校 學生旅遊暨校外教學活動 家長同意書 106年   月    日

	科班別
	
	姓名
	
	性別
	□男
□女
	出生
年月日
	

	住  址
	
	手機
電話
	
	身分證字號
	

	活動名稱
	
	時間
	自106年   月   日
至106年   月   日(共   天)
	活  動
負責人
	

	志願書
	1、 我自願報名參加前項活動，在活動期間遵守學校一切規定維護校譽。
2、 我決不登臨危險地區或抄走捷徑，如發生意外，一切責任由本人負責。
3、 我未獲領隊老師允許，絕不搭乘任何種類便車或脫隊自由行動。
4、 我決不自行騎車參加活動。
                                     學生(簽)章：


	家長同意
	□ 同意
□ 不同意   
	家長(簽)章：
緊急聯絡人手機：
緊急聯絡人住家電話：

	備註
	1、 活動在兩日以上者，應先徵得家長或監護人同意。
2、 如患有特殊疾病或身體欠佳者，請自行評估旅途肢體能負擔及攜帶所需藥品。
3、 本同意書請簽章後，交由活動負責人彙整，連同活動申請表等，送交科辦公室備查。
領隊老師(簽)章：


本人





子弟








