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中華體驗學習發展協會師資個人附件明細表
	姓　　名
	
	 □ 男   □女

	聯絡地址
	

	E-mail：
	
	連絡電話：

	親筆簽名
	


	1: 請於本頁浮貼有效期限之個人『身分證彩色正反面影本』


	    請於此處黏貼個人國民身分證
    正面清晰影本
  （外籍或非本國人士張貼護照影本）



	    請於此處黏貼個人國民身分證
    反面清晰影本

  （外籍或非本國人士張貼護照影本）




	2: 請於此處浮貼有效期限之個人『體驗式培訓研習證書彩色影本』

 ※ (提供多張證書者依序浮貼)。


	


	3:請於此處浮貼個人『最高學歷證明影本』


	


	4:請於此處浮貼個人『勞健保相關投保證明』


	


※相關證明文件可轉存PDF檔案方式以E-mail或郵寄方式辦理。
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編號：





檔　　號：


保存年限：十年
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