長庚大學復職申請表
	姓名
	
	人員編號
	

	身分證字號
	
	職務名稱
	

	部門名稱
	
	擬復職日期
	     年     月     日

	檢附資料
	□ 核准之停薪留職申請表
□ 新聘期之聘任依據(異動申請表或簽呈)及勞動契約書(一式三份)【非編制內人員】

	一級主管
	
	單位主管
	
	申請人簽名
	

	人事室審核意見：
主任：                           承辦人：                 

	校長
	

	復職流程
	申請人：
收到核准後之復職表後，請於復職日當天繳交2吋證件照至人事室以利本室製作識別證，並於復職日隔天下午至人事室領取正式識別證，領取正式識別證前請至警衛室借用臨時識別證刷卡。

	
	人事室：
1.製作識別證：  製作者：_________    日期：_______
2.勞保線上確認：確認者：_________    日期：_______
3.健保線上確認：確認者：_________    日期：_______

4.公保線上確認：確認者：_________    日期：_______

5.人事主檔異動：建檔者：_________    日期：_______
6.聘任檔案修改：建檔者：_________    日期：_______

7.健保資料異動：建檔者：_________    日期：_______
8.公保費用繳交：確認者：_________    日期：_______


申請日期：      年      月      日

雙線以下毋須填寫
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