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台內社字第0920010585號

個人會員入會申請書
	姓名 (中文)
	
	姓名 (英文)
	

	出生日期
	民國    年    月   日
	性別
	

	身分證字號
	

	公司電話
	
	住家電話
	

	手機
	
	傳真
	

	通訊地址
	

	電子郵件 
	(公司):
(私人):

	最高學歷
	學校名稱: 
學位: 
主修科系: 

	現職公司名稱
	

	現任工作職稱
	

	申請人 (簽章):
日期:

	以下由學會填寫

	審查結果
	
	會員類別
	

	會員編號
	
	審核日期
	


註明事項
1. 申請書填妥後，請寄回taspor@gmail.com， 或傳真至(02) 2517-0798(申請書上註明轉513室)，或郵寄至104台北市中山區南京東路二段150號5樓513室(台灣藥物經濟暨效果研究學會 秘書處)。
2. 俟學會審查通過後，再請依照規定繳交入會費及年費。入會費伍佰元整；年費壹千元整。

3. 如有任何問題請與學會秘書處聯絡。電話: 02-77538677。Email: taspor@gmail.com
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