法定代理人同意書
本人＿＿＿＿＿＿＿同意法定代理之＿＿＿＿＿＿＿君，參加宜蘭縣政府舉辦之宜蘭縣青年事務委員會第二屆聘任委員遴薦活動，以及獲聘後出席相關會議、參與相關事務。

另依個人資料保護法第8條第1項第6款規定，宜蘭縣政府應明確
告知關係人相關權益影響，如未經關係人之同意並簽名，宜蘭縣政府
將無法進行遴薦工作。

法定代理人已詳閱〈宜蘭縣青年事務委員會第二屆青年代表委員公開遴薦簡章〉，並同意被監護人所填載之資料及所檢附之文件，無償提供給宜蘭縣政府蒐集、儲存、分析及運用，以辦理聘任委員遴薦相關作業。
法定代理人簽名：       

與限制行為能力人之關係：

身份證字號：

聯絡電話：

聯絡地址：
中     華     民     國            年         月        日
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