	臺南市政府訴願審議委員會言詞辯論申請書

	首案文號
	
	訴願人
	

	申請言詞辯論人之身分：□訴願人　□參加人
	請擇一勾選，未符合上述資格者，依法不得申請言詞辯論

	申請人
	姓名
	

	
	身份證字號
	

	
	地址
	

	
	聯絡電話
	

	代理人
	（請附委任書）

	中　華　民　國　　　年　　　月　　　日

	申請案號：


