[bookmark: _GoBack]新北市中港國小  電梯感應磁扣(學生、教職員工)使用申請單 
	班級
	
	姓名
	

	使用原因
	□生病受傷【需提出相關證明】
□行動不便【需提出相關證明】
□其他                                     
【需提出相關證明】

	使用期間
	自    年    月    日至    年    月    日止。

	應 遵 守 之
使 用 規 範
	
本人________________基於上述原由提出使用申請，使用期間恪遵校方管理規範應盡之責，不自行外借及另行拷貝，
並依規繳納本電梯感應磁扣押金250元，待繳回後無待解決事項後，押金無息發還。


	家長或
處室、護理師
	導    師
	事務組(幹事)
	總  務  處
	校    長

	
	
	
	
	










