
加 西 台 灣 藝 術 家 協 會  WCTAS 

Western Canada Taiwanese Artists Society      個人會員申請表 

請以正楷填寫 Please PRINT in CAPITALS       

 

 

 

 

 

 

 

 

申請者免填 Office use only 

受理日期: 

審查日期: 

會員編號: 

 

Chinese Name(中文姓名)                        □Male (男)  □Female (女) 

English Name (英文姓名) 

Place of Birth (出生地)                   Date of Birth (生日) 

Company (服務機構)                        

Position (職位) 

Home address (住家地址) 

      

Telephone(電話)                Cell.(手機)               Fax(傳真) 

E-mail (電子郵件) 

Educational Background (教育背景) 

 

Professional Background (專業背景) 

 

Specialities (專長、畫歷) 

 

 Signature of Applicant (申請人)              Date of Application (申請日期) 

 

以下欄位請申請人自行洽詢兩位入會滿二年以上之會員作為推薦人，並由推薦人填寫簽名 

Reference 1. Signature (推薦人 1 )                  Comment (表達意見) 

 

 

 

Reference 2. Signature (推薦人 2 )                    Comment (表達意見) 

 

 

 

※申請人請自行準備作品三幅或電子檔三件以上作為審查參考之資料 

※學、經歷及專長、畫歷欄位不夠用者請自行以 A4 大小之附件連同本表一併提出 

 


