
臺南市政府社會局松柏學苑教師資格審查申請表 

                                               年  月  日 

一、基本資料 

    姓     名：                     

    身分證字號：              

    出生年月日： 

    聯絡電話： 

    聯絡地址： 

 

 

請黏貼 

 

2吋大頭照 

二、授課班別：□生活語文類        教師、□書畫藝術類        教師 

            □手作藝術類        教師、□健康律動類        教師 

三、學歷：（須檢附相關證明文件）            

學校名稱及科系 修業時間（請以民國紀年） 

1.   

 2.  

 3.  

四、經歷：（須檢附相關證明文件） 

服務單位及職稱 服務期間（請由現職依序條列並以民國紀年） 

1.   

2.   

3.   

五、作品成就證明、技術證照或語言檢定考試成績證明：（須檢附相關證明文件） 

 

 

六、檢附有效期限內自費之一般體格及健康檢查報告： 

（年滿65歲者，每年檢查一次；40歲以上未滿65歲者，每三年檢查一次；未滿40歲者，

每五年檢查一次） 

 □有，報告結果                                                                

 □無   

七、書面審查結果： 

 本案於    年    月    日，經承辦人員書面資料初審： 

 □通過   

 □不通過，原因：                                                           

 承辦人員簽名： 

 

 


