國立空中大學   推廣教育中心  教師資料卡

	身  份  證  字  號
	姓   名
	出生年月日
	性      別

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	男
	
	女
	

	學              歷
	教師證書字號
	字 第             號

	最高畢業學歷或專長證明（證照字    號）（中文）
	
	現 任 職 單 位 及 職 稱

	系所名稱：
	單位：

	學位：
	職稱：

	專長課程： 
	著作：

	任教或與專長課程有關之經歷：

	可任教時段：               □  假日                □ 非假日

	通儲郵局局名
	
	聯絡電話

	通儲郵局局號
	
	
	
	
	
	
	
	O
	
	H
	

	通儲郵局帳號
	
	
	
	
	
	
	
	Fax
	
	手機
	

	
	E-Mail：

	戶籍住址（含鄰里）
	通訊地址（本校各項資料郵寄處）

	郵遞區號□□□
	郵遞區號□□□

	說明：

1、 各項資料請正楷填寫清楚，以利電腦建檔。

2、 請附最高學歷證書、教師證影本乙份，以上資料請以A4規格影印。

3、 如為外國學歷請至教育部認證，並譯為中文後簽名蓋章。

4、 請填寫後傳真02-2289-6991  或 E-mail：noueec@mail.nou.edu.tw

電話:02-22829355-6105                           填表日期：   年   月   日



縣       鄉鎮      村   鄰     路


市       市區      里          街





段    巷     弄     號     樓











縣        鄉鎮      村   鄰     路


市        市區      里          街





段    巷     弄     號     樓





推薦人（單位）：








