彰化縣100年度游泳池守望員安全講習報名表
	資格(請勾選)
	姓   名
	電話(含手機)
	出生年月日
	編號(勿填)

	· 學生家長志工

· 學校退休教師

· 學校教職員工

· 游泳喜愛人士
	
	
	年   月   日
	

	· 
	
	
	身分證字號
	

	· 
	
	
	
	

	學 生 班 級
	方便服勤時間(可複選及多選)

	年    班
	週一
	上午
	□第一、二節，□第三、四節

	
	
	下午
	□第五節□第六節□第七節

	
	週二
	上午
	□第一、二節，□第三節

	學 生 姓 名
	
	下午
	□第五節□第六節□第七節

	
	週三
	上午
	□第一、二節，□第三節

	
	
	下午
	□第五節□第六節□第七節

	
	週四
	上午
	□第一、二節，□第三節

	
	
	下午
	□第五節□第六節□第七節

	
	週五
	上午
	□第一、二節，□第三節

	
	
	下午
	□第五節□第六節□第七節


