
國立澎湖科技大學            學年度提請稀少性科技人員升等推薦表
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召集人簽章：

日期：  年  月  日

召集人簽章：

日期：  年  月  日

簽                  註                  意                  見

單    位    主    管 人      事      室 校          長



(請詳閱附註，並依規定程序陳送) 

附註： 

一、本表於電算中心簽註後，再依程序辦理。 

二、檢附證件包括：(１)5人審查會會議紀錄(２)著作審查意見表(3)著作(4)出版著作及論文目錄一覽表(5)其他證件。

 

三、本表請以打字填送。


