	臺北市立中崙高級中學學生騎乘機車申請表

	申請人
	姓名：                電話：          手機：

住址： 
緊急聯絡人：          電話：          手機：

監護人：              電話：          手機：

	學生

保證書
	高中部    年    班座號    號學生           因上下學通勤需騎乘機車上下學，期間願意遵守交通安全規則及學校騎機車管理辦法有關規定，若有違反上述情形或規定事項，願受校規處分，並自動放棄騎機車上下學之權益。
學生簽章：

	家長

同意書
	本人子弟已領有機車駕照，因上下學通勤需要，同意其騎機車上下學，期間願意配合學校要求子弟騎機車戴安全帽，不搭載他人並負責督導遵守交通規則及遵照學校有關規定(例:進校門前熄火牽車至停車位停放)。
                          家長簽章：

	證明

文件
	
	

	證明

文件
	

	導師
	承辦人
	生輔組長
	學務主任
	校長

	
	
	
	
	


