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	[bookmark: _GoBack]技能測驗報考人資料變更申請表

	報考人姓名
	
	測驗職類
	影視造型設計
	等級
	初級

	身分證
統一編號
	
	准考證號碼
	
	電話
	

	申請內容
	中文姓名  通信地址   聯絡方式(電話及email)

英文姓名  身分證統一編號   緊急聯絡人及電話

	變更事由
	
變更前資料: (變更地址者請填寫郵遞區號)



變更後資料: (變更地址者請填寫郵遞區號)




	檢附資料
	身分證影本  護照  戶籍謄本  其他資料變更證明文件

	受理登記
	本會收件時間：


收件人員簽名：

	單位地址：桃園市平鎮區忠孝路44號1樓
單位電話：(03)402-3166
單位傳真：(03)402-1007
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