社團法人高雄市築夢關懷協會
會員入會申請表

※精神疾病是一種病，但絕對不適絕症；正視疾病才是生命的勇者。

※腦部疾病和其他疾病沒什麼不同，腦部生病不是犯錯，只是不幸，不該受到社會大眾的歧視
　或排擠。
※沒有人願意選擇生病，我們卻可以選擇支持與接納；康復之路需要不離不棄的陪伴與關心。
※走出疾病的汙名禁錮，走出自己及別人設下的框限，就會看見任何的可能。

	　　　　　　　　　　　　　　　會員入會申請書
	　　　申請日期：　　年　　月　　日

	姓   名
	
	性   別
	

	身分證字號
	
	出生年月日
	

	學   歷
	
	經   歷
	

	現   職
	
	
	

	電   話
	
	手   機
	

	戶籍地址
	

	通訊地址
	

	E-MAIL
	

	受照顧者

姓名
	
	和受照顧者

的關係
	

	照顧者專長
	
	受照顧者專長
	

	    備  註　　　　　　　　　　　　　　　　申 請 人：(簽章)


	審查日期
	　
	會員編號
	　


· 粗框部分不需填寫
~~歡迎更多關心精神健康的朋友加入我們~~
☆病友身分/個人會員：入會費 300元，常年會費 200元

☆家屬/一般身分個人會員：入會費 500元，常年會費 500元

☆第一年繳交入會費與常年會費，第二年起只繳交常年會費

☆協會郵政劃撥帳號：42244120
☆戶名：社團法人高雄市築夢關懷協會
☆地址：高雄市鼓山區中華一路310號3樓（請由美明路後門進出）
☆聯絡電話：07-5537971、5538560
☆傳真電話：07-5537971
