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2016 基礎道德文教基金會 
青少年育樂營第 11 屆人才培訓班報名表 

一、主    旨：為培育青年幹部，接續慧命傳承，為前人、點傳師分憂解勞。 

二、說    明：為帶領小道親啟發良知良能、崇尚倫常、尊師重道，建立良好生活態度與習

慣及愛人愛己之心。因此藉由基礎忠恕青少年育樂營人才培育計畫，培養青

年幹部，從活動中體驗「道」的寶貴。從帶動中來成全自己、成全道親，滋

潤上天小幼苗，祈望有善愿之青年夥伴一同加入，因為有您一切會更好。 

三、主辦單位：基礎忠恕道德培育班青少年育樂營。 

四、培訓期間：2016/1/22～2016/8/12 一週一次（星期五 19：30～22：15） 

五、培訓地點：先天單位中和堂：新北市中和區中山路二段 346 號 11 樓  

             （電話：02-2240-7984、02-22406175；中和好市多對面） 

六、培訓課程：一組四年，共同課程及專業課程計分輔育、課程兩組。

七、報名資格：20～45 歲，具服務熱忱之道親。 

八、報名方式：請 E-mail 至育樂營專屬信箱 recreation.camp@hotmail.com 
          或親送至全真道院全真高中班（每月一、三星期日於四樓東廂開班） 

          全真道院地址：桃園市龜山區龍壽里東萬壽路 789 號 

九、報名截止：2016/1/11（名額 30 位，額滿為止）。 

十、總召集日：2016/1/16（星期六），下午 1：00 於天時堂，  

          地址：臺北市承德路二段 75 巷 22 號 2 樓。 

※ 培訓之後，需實際負責帶動基礎忠恕道德培育班【七月】育樂營及【八月】成長營 。                

   有任何問題請洽張秀華學長，手機 0989-079-265。

--------------------------------------請沿虛線剪下使用--------------------------------------
2016 義起走道育樂營志願表 

姓 名 性 別 □乾 □坤 生 日 年 月 日

電 話 H: O: 手 機

地 址 姓 名

E-m a i l  
介紹人

電 話

參班狀況 所屬單位

是否求道 □是 □否 是否茹素 □是 □否 點傳師簽名

育樂營經驗：第（ ）年參加

為何參加育樂營：

參加育樂營的期許與展望：

請按照自己的意願填寫（1 或 2） （ ）輔育組 （ ）課務組

參加育樂營培訓之後，須服務兩梯次以上
國小班育樂營（ ）日期：7/01～7/04    高中班成長營（ ）日期：8/05～8/08
國中班育樂營（ ）日期：7/15～7/18    親 子 營（ ）日期：另通知

備註：1.第 1 次參加育樂營的學長不得勾選課務組，請以輔育組為優先考量。
      2.實際分組將以營隊狀況做調整

註：請以正楷填寫，為了避免不必要的麻煩，每一欄請務必填寫！ 

2016 基礎忠恕學院全真分部 
初級部二班(國語)第一期招生簡章 

一、宗    旨：為培育社會青年道親研究一貫道義、學習佛規禮節、了解人生真諦。 

二、參加資格：招收 40 歲以下之社會青年道親。 

三、報名日期：自即日起接受報名，至 2016 年 1 月 3 日截止。 

四、上課時間：每月第一、三週星期日，上午 9：00～12：00。 
五、上課地點：全真道院（桃園市龜山區龍壽里東萬壽路 789 號，03-329-3269）。 
六、報名辦法：1.簡章報名表可向全真道院圖書館索取。 
              2.填妥報名表，並經直屬（或所屬單位）點傳師簽認後， 
                附兩吋照片 1 張，逕向全真道院人事組或圖書館報名。 
              3.凡報名截止前，報名單上有資料不全或未附照片者，均不予受理， 
                以交齊日為報名日。 

七、報名窗口：葉志宏  手機：0928-555931  E-mail：red1123@gmail.com。 
 

------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------------ 
 

2016基礎忠恕學院全真分部初級部二班(國語)第一期報名簡章 
 

出生年次：民國＿＿＿年 電    話  
姓  名  

□男    □女 手    機  

地  址  交通工具  

浮貼１張 

兩吋照片 

E-mail  求道日期    年  月  日

最高學歷  就讀科系  所屬單位  

服務單位  職    稱  
直屬 

點傳師 

 

專  長  興    趣  引  師  

常用語言  外    語  

三師

保  師  

介 紹 人  
介紹人 

聯絡電話
 

( 以 下 請 勿 填 寫 ) 

收件日期       年    月    日 

資料編號  

本人簽名處 點傳師簽名處 

 




