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	茲同意敝子弟向臺北醫學大學拇山學苑提出住宿申請。為充分維護住宿安全並增進住宿福利，願與敝子弟共同配合相關安全管理措施，特立此書以為遵守之憑據。
	學生姓名： 學號： 房別/床號： 性別：□男/□女
	家長聯絡電話/手機：

