第五屆全國學生實務專題製作競賽
報名表
編號：<主辦單位填寫>
	專題名稱

(中文)
	

	學  校

系  所

班  級
	

	參 賽 者
	指導老師
	＜姓名＞
	＜手機＞

	
	組員
	＜姓名＞
	＜手機＞

	
	
	＜姓名＞
	＜手機＞

	
	
	＜姓名＞
	＜手機＞

	
	
	＜姓名＞
	＜手機＞

	
	
	＜姓名＞
	＜手機＞

	
	
	＜姓名＞
	＜手機＞

	
	
	＜姓名＞
	＜手機＞

	
	
	＜姓名＞
	＜手機＞

	聯    絡    人

	指導老師：
＜姓名＞
	聯絡電話：

	
	校內分機：

	
	E - mail：

	代表學生姓名：
＜姓名＞
	聯絡電話：

	
	E - mail：

	本小組確已詳細閱讀競賽要點，願依相關規定參賽。(請全體同學親自簽名) 
簽章：

	中華民國98年     月     日
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