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主旨：本區調解委員會屆次辦理遴選，惠請貴會轉知設籍本區所

屬會員參加遴選，請查照。

說明：

一、依臺北市各區調解委員會遴選作業要點辦理。

二、本區調解委員會遴選，受理報名期間： 自107年4月17日

起至107年4月30日止，檢附本區調解委員會第17屆調解委

員會遴選公告、報名表，敬請貴會轉知所屬會員，或推薦

符合遴選資格，具專業知識及信望素孚之公正人士等參與

遴選。

正本：台北市醫師公會、台北市土木技師公會、臺北市建築師公會、財團法人臺北市記

帳士公會
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基

本

資

料 

姓

名 
 

性

別 
□男 

□女 

出生

日期 
 年 月 日 

身

分

證

字  

號 

 
住

址 
 

學

歷 
 

宗教

信仰 
 

原

住

民

身

份 

□是 

□否 

現

職 
 

職

稱 
 

聯絡 

電話 

公： 

宅： 

行動： 

個

人

經

歷 

 

 

請貼二吋 

脫帽頭照 

家 

庭 

狀 

況 

 

後的

自我

期許 

成為

調解

委員 

 

本人保證以上所填資料均屬實在，若有不實，願負一切法律責任。 
應徵者

簽  章 
 

收件

日期 
 年  月  日 

說明： 編號  

 


