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 2024-25 年度台北西區扶輪社台灣文化獎推薦書 

 

編號（由主辦單位填寫）：           

 

 

 

 

  (被推薦人二吋彩色照片)  

姓 

 

名 

中文(或族名)：  

籍 

貫 

國別：  

英文（與護照相同）：  出生地：  

性 

別 

□男      □女 生 

日 

年   月    日 

服 

務 

單 

位 

名稱：  

職位：  

 聯絡方式 

電話：(公)                

(私) 
行動電話： 

傳真：  E-mail：  

通訊地址：  

學  歷 

 

經  歷 

 

事蹟及理念簡述 

(2,000 字以內)  
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相關作品/演出影片連結 

 

未來規劃 

 

推薦人意見 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

推薦人簽名： 

 

 

 

  
(本表可自行複製使用) 


