108學年輔仁大學職能治療學系臨床教師
申請表暨應繳表件檢覈表
即日起至108/5/10（一）止。（若資料不齊或非正本證書，歉難受理，請恕不另外通知）
曾任者，可以傳真29046743或email方式d96@mail.fju.eud.tw繳交。
新申請者請掛號寄至24205新北市新莊區中正路510號國璽樓8樓847室職治系蘇秘書收。
申請者姓名：                                       

	現職教學醫院名稱
	 
	□專任     

	任職科別
	 
	職稱： 

	是否曾任本系臨床教師職級(請參考註一、二)
	□曾任本系臨床教師（□ 教授  □ 副教授 □ 助理教授  □ 講師）

（曾任者僅須交本申請表，下述說明無須再看。）

	
	□ 未曾擔任本系臨床教師（詳閱下述說明並確認檢覈表）

	本學年度申請臨床教師職級及符合之聘任條件（參閱聘任辦法第五條）
	□ 臨床教授：□ 四之（一） □ 四之（二）  

□ 臨床副教授：□ 三之（一） □ 三之（二） □ 三之（三）  

□ 臨床助理教授：□ 二之（一） □ 二之（二）   

□ 臨床講師：□ 一之（一） □ 一之（二） □ 一之（三） □ 一之（四） 

□ 一之（五） □ 一之（六）


未擔任過者：請續填下列檢覈表，並檢附本校兼任教師履歷表、最高學歷證書正本、職能治療師證書正本，若資料不齊或非正本，礙於校方規定，歉難受理。

------------------------------------------------------------------------------------

辦理輔大職治系臨床教師 新聘應繳表件檢覈表 

	類　別
	 醫 學院  職治  系(所) 姓名：                

新聘應繳交資料（臨床）
	請交紙本/ 
	應徵者簽章

	新聘臨床
	（1）兼任教師履歷表。
	ˇ
	

	
	(2) 最高學歷證書正本
	ˇ
	

	
	（3）職能治療師證書正本
	ˇ
	


註：1.若申請臨床講師僅須附上表3項資料。
2.若符合辦法並欲申請臨床教授、臨床副教授、臨床助理教授者，除上表3項資料外，請參考聘任辦法檢附相關資料（影本）。

