
    

 

  家 長 同 意 書 
 

 

校園福音團契｜飛躍青年傳愛中心   

100046 臺北市中正區羅斯福路四段 22 號 8 樓 

TEL:02-66042361#2325  

E-mail:siapublic@cef.tw 

※ 家長或監護人簽名後請

繳交至校園各地區辦公

室或拍照、掃描後填寫

回傳表單，謝謝。 

 

 

親愛的家長平安： 

  感謝您同意您的子女報名「2024 年全國高中職門徒營-ChristGPT」，為保障

您與子女營會參與之相關權益，請您詳閱以下內容後進行簽署，感謝您的協助！ 

  茲同意本人子女                     參加民國 113 年 7 月 3 日至    

7 月 6 日由校園福音團契所屬飛躍青年傳愛中心於中原大學舉辦之「全國高中

職門徒營」活動，並同意以下聲明： 

1. 本人子女已詳閱活動報名表須知，願意遵守大會之規範參與營會。 

2. 因營會人數眾多、活動多樣，大會將由攝影同工在營會期間進行拍攝，

並製作營會集錦回顧、相關活動宣傳與校園福音團契所屬社群上進行推

廣等非營利使用。本人同意授權校園福音團契對本人子女參與此次營會

之活動照片/影片得使用於上述用途，以利大會進行。 

後續關懷確認： 

□ 【同意】校園福音團契將本人子女的相關資料妥善保存，並作為後續關

懷及活動推廣聯繫使用。若不勾選，貴子女的可辨識個人資料將會於營

會後刪除。（本選項可選擇是否勾選） 

特立此書為憑  

此致承辦單位：校園福音團契 飛躍青年傳愛中心 

收執  
 

 

立同意書人（家長／監護人）：           （簽章） 

立同意書人緊急聯絡電話：                

中 華 民 國        年        月       日 


