花蓮縣102年度

衛生福利部志願服務資訊整合系統教育訓練

報  名  表
志願服務運用單位：___________________________________________
承辦人員：_____________________  聯絡電話：__________________
	編號
	姓名
	性別
	出生年月日
	身份證統編
	飲食別

	01
	
	
	
	
	□葷食 □素食

	02
	
	
	
	
	□葷食 □素食

	03
	
	
	
	
	□葷食 □素食


說明：
一、報名日期：即日起至102年10月14日（星期一）額滿為止。
二、聯絡人：范姜力琳    E-mail：lin-may@ygces.org.tw
    電話：03-8650907    手機：0928-070431
三、報名方式：

1、傳真報名：請以正楷填妥報名表格傳真至03-8656006

2、電郵報名：請填具報名表格將其寄至office@ygces.org.tw
3、網路報名；請至優格文教學會－行政網站，線上填寫報名表單
網址 http:// www.ygces.org.tw
四、開班人數：招生名額共40名，各志工運用單位報名人數以2人為限
上課採2人使用一台電腦為主，同一單位請共同使用一台電腦。
五、研習證書：上課時請繳交二寸照片一張，訓練課程結束後，全程參與之學員將頒發研習證書。
