敏惠醫護管理專科學校推廣教育

        代領退費切結書

本人　　　　　　　　報名  貴校推廣教育　　　　學年度第　　　學期

□學 分 班－　　　　　　　　　　　　　　　學分班，共　　　學分

□非學分班－　　　　　　　　　　　　　　　班

因　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　，無法親自領取退費，

故請代理人　　　　　　　代領退費費用。

退費項目：　　　　　　　　　　，金額：　　萬　　仟　　佰　　拾　　元整

此   致

敏惠醫護管理專科學校
本人簽名﹕

身分證字號﹕

聯絡電話﹕

代理人簽名：

身分證字號：

聯絡電話﹕  

中華民國　      　　年　　    　月　　     　日
（本聯本校留存）

敏惠醫護管理專科學校推廣教育

        代領退費切結書

本人　　　　　　　　報名  貴校推廣教育　　　　學年度第　　　學期

□學 分 班－　　　　　　　　　　　　　　　學分班，共　　　學分

□非學分班－　　　　　　　　　　　　　　　班

因　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　，無法親自領取退費，

故請代理人　　　　　　　代領退費費用。

退費項目：　　　　　　　　　　，金額：　　萬　　仟　　佰　　拾　　元整

此   致

敏惠醫護管理專科學校
本人簽名﹕

身分證字號﹕

聯絡電話﹕
代理人簽名：

身分證字號：

聯絡電話：
中華民國　      　　年　　    　月　　     　日
（本聯學員留存）





































































