淡江大學專任助理教授延長升等年限申請表
日期：　　年　　月　　日
	學院
	
	系所名稱
	

	教師姓名
	
	人員代號
	

	現職年月
	　　年   月
	現職年資
	     年

	第　　次申請，本次共申請延長　　年

	符

合

延

長

條

件
	(留職停薪，未滿1年部分以1年計。申請　次，延長　年。

	
	(擔任本校有給職行政主管者，依其任職期間年數延長其升等年限，未滿1年部分以1年計。申請　次，延長　年。

	
	佐證
資料
	(主管兼職聘函

(其他：　　　　　　　　　　　

	
	(懷孕分娩每次延長升等年限2年。申請　次，延長　年。

(配偶分娩每次申請延長升等年限1年。申請　次，延長　年。

	
	佐證
資料
	(戶口名簿影本、戶籍謄本或出生證明

(其他：　　　　　　　　　　　

	
	(懷孕流產每次延長升等年限1年。申請　次，延長　年。

	
	佐證
資料
	(醫院診斷證明：　　份

(其他：　　　　　　　　　　　

	※本表單及證明附件之個人資料，同意提供為申請延長升等年限，且本單位將確實依「個人資料保護法」之規定使用個人資料。
(已閱讀
申請人簽名: 



系主任/所長簽章：　　　　　　　院長簽章：
AOMX-Q03-002-FM022

