	圓照寺105年度兒童學佛營　報名表

	姓　　名
	
	性　　別
	□ 男　　 □ 女

	出生日期
	年　　月　　日
	身高體重
	公分     公斤 

	就讀學校
	
	年　　級
	

	健康狀況
（務必填寫）
	□ 良好

□ 過敏，過敏源：（                ）
□ 其他（                         ）
□ 特殊服用藥物：（                ）
※ 若有個人特殊用藥，請務必攜帶。

	宗教信仰
	
	專　　長
	

	住　　址
	
	電話：

	家長姓名

（監護人）
	
	與學員關係
	

	緊急聯絡人

（務必填寫）
	
	緊急聯絡

（務必填寫）
	電話：

	
	
	
	手機：


	圓照寺105年度兒童學佛營 【家長同意書】

	本人同意子女​​                  
參加本次【圓照寺105年度兒童學佛營】活動，願意遵守相關生活與安全之規約；並主動告知子女特殊身心狀況、食（藥）物過敏等須注意事項。在活動期間若有任何身體不適或意外事件，同意主辦單位馬上做緊急處理，若有必要，即刻送往醫院接受治療。
家長（監護人）親簽：                     電話：                 
填表日期：       年      月     日
【註：本表請家長親簽報到時現場繳回。】


