附件4
家長同意書 
   (家長簽名)  同意 ○ ○ 高級中學為維護本人子女身心健康，
將就讀    科   年   班      納入特定人員名冊，
並適時實施尿液篩檢，共同為學生身心健康把關。

立同意書人

法定代理人(或實際照顧者)：

關      係：

身分證字號：

住      址：

電      話：

       此  致

                     ○○○○高級中學

中 華 民 國 年 月 日
