行政院衛生署食品藥物管理局

「用藥安全」全國小學生徵文比賽
報名表
	參賽者姓名：         
性別：□男 □女                   出生日期：民國   年   月   日

	參賽者身分證統一編號：

	就讀學校名稱、年級：

	參加組別：

	聯絡電話：(家)                                            

	緊急人姓名及連絡電話：



	電子信箱：

	聯絡地址：□□□□□(郵遞區號)
        縣/市       區    路         巷      弄       號      樓   室


	著作財產權轉讓同意書

    本人參加由行政院衛生署食品藥物管理局「用藥安全」全國小學徵文比賽，同意將其投稿作品之著作財產權轉讓行政院衛生署食品藥物管理局，創作者並同意對行政院衛生署食品藥物管理局不行使著作人格權。

                                   本人：___________________                                    

                                     監護人：__________________

                                                     年    月     日


注意事項：
1. 請以正楷或打字填寫清楚，將此報名表連同著作權授權書及作品一同附上，若報名表遺失，則視同放棄報名權利。
2. 作品若涉及侵權，自行負責。
3. 100年9月20日前截止報名，掛號寄送至台北郵政43-159號信箱  用藥安全活動小組 收
4. 詳細方式請詳閱活動辦法或洽詢電話02-2735-5555*305或 e-mail: linda@scweb.com.tw 林小姐
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