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1、 主辦單位：高雄市政府原住民事務委員會
2、 活動日期：(第一階段)105年8月22日至23日(一~二)。
             (第二階段)105年8月29日至31日(一~三)。
3、 活動地點：高雄市立空中大學(高雄市小港區大業北路436號)

	姓名
	
	族語別
	族別：

	
	
	
	語別：

	服務單位
	
	職  務
	

	身份證字號
	
	出  生
年月日
	

	聯絡地址
	

	聯絡電話
	家用：
手機：

	用餐選項
(請勾選)
	□葷食□素食(未勾選者以葷食計)


備註：
1. 報名方法：報名表請送至本會教育文化組或傳真至(07)740-6526或以E-mail至kcu2007@gmail.com信箱。
2. 本案聯絡人：(第一階段) (07)740-6511分機501或508，林聖惠小姐。
               (第二階段) (07)7995678分機1718，高鳳伸小姐。
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