	花蓮縣壽豐鄉平和國民小學   年不休假改發加班費申請表（強制休假以外未休假部分）

	職稱
	姓名
	初任公職日
	應休假日數
	已休假日數
	擬申請改發

加班費日數/金額
	申請人簽章

（職章）
	備註



	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	相　關　單　位　核　章

	單位主管
	
	會計室
	
	校長批示
	

	人事室
	
	
	
	
	

	附註：
1.已休假日數未達10日者以10日計。
2.本表核章完畢連同因公未能休假請示單申請不休假加班費。


