
澎湖縣政府 天災、事變

突發事件停止假期延長工時 通報表
通報時間：民國     年    月    日

統一編號 事業單位名稱

通報人員 登記地址

聯絡電話 勞務提供地

延長工時人數 正常工作時間

事業單位章 事故處理時間

延長工時時間

通報事由：

□  勞動基準法第32條第4項（因天災、事變或突發事件，使勞工於正常工

時以外工作之必要情形）

□  勞動基準法第40條（因天災、事變或突發事件，使勞工停止勞基法第36

    條至第38條所定之假期）※需附佐證資料

理由說明：□ 天災　　□ 事變　　□緊急事件
(緊急事件認定標準：事前無法預知、非屬循環性、是否需緊急處理) 

本次通報勞工姓名、延長工時之情形（表格若不夠使用，請逕自增加列數）：

姓名 性別 部門別 職稱 延長時數 延長時間

本表請附於事業單位之來函公文，寄至澎湖縣政府社會處：880 澎湖縣馬公市治平路32號



電話：06-927-4400*358；06-9270907 傳真：9268391


