
國立虎尾科技大學112學年度下學期兼任教師參加勞保、健保及勞工退休金提繳變更表 
 

姓   名  身分證字號  生日 民國     年     月    日 

職   稱  員工編號  雙重國籍 
□是(請填國籍)    

□否 

應聘單位  
聘任期間 

(以聘書為準) 

□一學年(112.08.01~113.07.31) 

□一學期(113.02.01~113.07.31) 

□其他：   

  年   月  日至   年  月  日 

聯絡電話 
( 宅 )： 

(手機)： 

學期中異動情形 

□授課時    

數異動 

異動前 

日間部 

每週授課時數共 時 
              
鐘點費(時)     元            

進修推廣部(夜間部) 

每週授課時數共 時 
              
鐘點費(時)     元            

進修學院 

每週授課時數共 時 
              
鐘點費(時)     元            

授課鐘點費 

  

每月    元 
 

(本欄由人事室填寫) 

異動後 

日間部 

每週授課時數共 時 
              
鐘點費(時)     元           

進修推廣部(夜間部) 

每週授課時數共 時 
              
鐘點費(時)     元              

進修學院 

每週授課時數共 時 
              
鐘點費(時)     元            

授課鐘點費 

  

每月    元 
 

(本欄由人事室填寫) 

□中途離職、未開課 勾選本項者請於系所送主管核章後儘速將本單送至人事室，依人事室收件日為退保日。 

□其他 其他說明：  

填表人簽章 系(室、中心)承辦人 系(室、中心)主管 人事室        11212製 

(請本人簽章) 

 

 
(確認授課時數及鐘點費) 

 

投保金額： 

 

 


