活動參加暨保險人員名冊
活動日期:      年     月     日       投保人數:          人
	編號
	姓　名
(被保險人)
	班級
	學號
	出生年月日
	身分證字號
	連絡電話
	受益人
	與被保險人關係
	受益人
連絡電話
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	附記
	1.社團參加校外活動均須完成保險事宜。
2.社團校內之活動，僅需填寫本表「姓名」、「班級」、「學號」、「連絡電話」欄位即可。


