          元智大學職技人員補簽到(退)證明單

          填表日期:       年       月       日 
	單位
	職稱
	姓名
	補簽到(退)日期
	到校時間(補簽到)
	離校時間

（補簽退）
	未能按時簽到事由
	備註

	
	
	
	    年  月  日
	
	
	
	

	
	
	
	    年  月  日
	
	
	
	

	
	
	
	    年  月  日
	
	
	
	

	
	
	
	    年  月  日
	
	
	
	

	
	
	
	    年  月  日
	
	
	
	

	
	
	
	    年  月  日
	
	
	
	

	
	
	
	    年  月  日
	
	
	
	

	
	
	
	    年  月  日
	
	
	
	


  填表人 :                             主管簽章 :

說明:  

一、本證明經單位主管核准後,請逕送人事室登記註銷。

二、申請補簽到(退)人員所陳述事由,如有虛偽情形,經查證屬實者將另予議處。
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