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本表單蒐集之個人資料僅限於特定目的內之使用，非經當事人同意絕不轉做其他用途(特定目的外之利用)，亦不會公佈任何資訊，並遵循本校資訊安全及個人資料保護管理規範。

	
	當事人權利行使第一類申請表
                     
	

	申請單位
(連絡電話)
	    技系班
     
	職    稱
	□在學生
□畢業生
	姓   名
(學號)
	

	申請事項
	□查詢  □閱覽  □製給複製本 
□補充 □更正
	申請日期(申請當天)
	　　　年　　月　　日

	檢附文件
(委託書.
學生證.
身份證)
	

	申請事由：
本人依個人資料保護法第3條規定之要求，向　貴校申請當事人權利行使事項，擬請　貴校協助處理作業。

	需求
範圍
	

	需求
期間
	

	需求
份數
	

	內容
	


	受理單位
審查意見
	· 接受(符合本校申請條件)
· 拒絕(不符合理由)：
□酌收資料處理費(查詢/閱覽/製給複製本)：     元

作業資料交付方式

□書面。回覆地址(請附回郵信封)：

□電子檔案。電子郵件：

        □其他____ ________


	
	

	受理單位
人員
	
	受理單位主管
	 

	完成日期
	　　    年　     月　　 日               (填表後3日工作天)
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