102年新北市全國漆彈運動校際聯誼賽(學校名稱：              )
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	報名地點
	地址：104台北市中山區朱崙街20號6樓605室。

電話： 02-2740-9928   傳真：02-2740-9927  

聯絡人：戴學文0932-056-474

	※注意事項： 

  A.患有心藏病、高血壓、癲癇症等病症，請避免參與活動。

  B.嚴禁穿著涼鞋、脫鞋參加活動，以免發生傷害。

  C.活動中請確實遵守安全規定，並聽從教練及指導員的指示，不得違反安全規定及擅自觸動動器材。

  D.活動免費，提供中餐及投保場地意外責任險等(請自行到達會場)。
E.填寫內容務請書寫正楷，字體工整、清晰。
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