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高雄市呼吸治療師公會
第六屆  理、監事候選人參選登記表

	參選類別    ☐ 自我推薦    ☐ 他人推薦
	
 兩吋照片/請浮貼

	他人推薦
	推薦人姓名：_________________  
聯絡電話：___________________
	

	參選人姓名:
	參選職務（請擇一勾選）
	

	
	☐ 理事 ☐ 監事
	

	出生日期:民國 ___ 年 ___ 月 ___ 日;身分證字號:                      

	聯絡電話（公）（手機）
	電子郵件

	現職與經歷服務單位及職稱：

	重要會務或社會經歷（請簡述50字以內）：

	參選抱負/理念（請簡述100字以內，此內容未來）






[bookmark: _GoBack]高雄市呼吸治療師公會第六屆理、監事
         參選人聲明與同意書

1. 本人（或經本人同意）登記參選本會第六屆理、監事選舉，保證以上所填寫之個人資料及經歷均屬實。

2. 本人同意本會得將上述資料（除個人隱私聯絡電話外）刊登於本會第六屆理監事候選人參考名單及會員大會選務手冊中，以利選務工作進行。
此致

高雄市呼吸治療師公會

參選人（親筆簽名）：______________________


中華民國 115 年 ______ 月 ______ 日
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