	本表請於101年2月3日前傳真或寄回至本會



	中華民國工業安全衛生協會第15屆第1次會員大會出席調查表
一、出席大會意願調查表：

	是     否     出     席
	備            註

	  □ 團體會員 __  人 
□ 個人會員

  □ 搭乘大會專車

  □ 自 行 前 往

  □ 委託出席 __  人
□ 不 克 出 席     
	本次會員大會，中、南部地區本會準備交
通車定時定點接送。若需搭乘大會專車，
請參閱及詳填搭乘專車調查表後，分別
傳真至本會台中、高雄服務處（為確實
統計搭車人數以利租車，務請需搭乘大會專車者，於2月3日前處理）。


      二、大會手冊個人基本資料登錄意願調查表：

   □ 願登錄個人姓名、地址、電話

         □ 僅登錄個人姓名

         註：1.未填註或未寄回者，僅登錄個人姓名。

             2.團體會員不須填註。

     三、填表人：

      1.團體會員名稱：

        E-mail：
團體會員出席代表或委託出席代表或業務連絡人姓名：

        地 址：                             手機：
        電 話：（ ）                傳 真：（ ）

      2.個人會員資料：□資料有異動  □資料無異動    

	姓名
	
	行動電話
	
	傳真
	（ ）

	通訊
地址
	□住家□公司 電話：（ ）         Email：
□□□                          （請填註）

	服務

單位
	名稱
	
	職稱
	

	
	地址
	□□□

	電話
	（ ）


    四、本會地址：116台北市羅斯福路6段10號6樓 連絡人：莊文育

        電 話：02-29330752轉257    傳 真：02-29347907
    五、本表不敷使用，請自行影印後用印。
    六、若需本調查電子檔，請E-mail至本會索取，本會收到後當即回傳
，或至本會網站會員大會專區下載。






















