
基隆市政府約用營養師甄選簡章 
 

一、 職稱：約用營養師。 

二、 名額：正取1名，備取2名。（候補期間自甄選結果確定之翌日起3個月內有

效）。 

三、 報酬：每月薪資約43,399元；勞保、健保、勞退金等悉按相關規定辦理。 

四、 工作地點：基隆市政府教育處(基隆市安樂區安樂路二段164號8樓) 

五、 資格條件： 

(一) 國內外大學院校食品營養相關科系畢業者，並取得營養師證書。 

(二) 具有與擬任工作性質程度相當之訓練或工作經驗者，並取得營養師

證書。 

(三) 無「營養師法」第6條規定，「不得充任營養師」之情事者。 

(四) 無公務人員任用法第26條、28條各款情事者。 

(五) 依性侵害犯罪防治法之規定，無性侵害之犯罪紀錄者。 

六、 工作項目： 

(一) 辦理學校午餐相關業務(包括膳食營養規劃與監督、膳食製備與供應

督導等)、食農教育(含健康飲食及午餐教育)、每月菜單審核、廚房

衛生管理、校園食品管理及異常事件通報處理等相關業務。 

(二) 協助教育處相關業務及支援學校餐飲衛生管理。 

(三) 其他臨時交辦事項。 

七、 公告日期：114年7月28日至8月1日。 

八、 聯絡方式：基隆市政府教育處體育保健科粘小姐，電話：02-

24301505#810，e-mail：jycat214@mail.klcg.gov.tw。 

九、 甄選方式：本府就資格條件先予書面審查，通過後通知進行面試，甄審後

未錄取者，恕不另函通知及退件。 

十、 報名時間及方式：  

(一) 請於114年8月1日（星期五）前(以郵戳日)，將下列表件及證明文件

影本，寄達或逕送本府教育處體育保健科收（封面請註明「應徵營養

師」；地址：204基隆市安樂區安樂路二段164號8樓，逾期不予受理）

報名資料恕不退還。未錄取者恕不退件亦不通知。（如需退還資料請



附回郵信封）。 

(二) 報名時應依序繳附下列表件：（相關證件繳附影本；請以 A4白色紙列

印彙整依序裝訂） 

1. 報名表、簡歷表及切結書各1份。 

2. 最近3個月內2吋正面脫帽半身照片1張（黏貼於報名表）。 

3. 國民身分證正反面黏貼資料表。 

4. 營養師考試及格證書影本、營養師證書正反面影本各1份(以上資料

面試時須帶正本檢驗) 

5. 服務（或離職）證明。 

6. 最高學歷畢業證書。 

7. 其他個人專長證照證明（營養專業、英檢…等）文件（無者免附）。 

十一、 錄取、分發及報到 ： 

(一) 錄取名額：正取1名，備取2名。總成績相同時，則依序以口試成績排

序。如成績皆相同者以抽籤決定。 

(二) 報到： 

1. 經錄取後，另通知報到日期及方式。 

2. 錄取人員之基本條件、報考資格等證明文件，如有不實，除取消甄

選或錄取資格外，如涉及刑責由應試者自行負責。 

十二、 本簡章如有未盡事宜，悉依相關法令辦理之；如有補充事項，將公告於

本府教育處網站。 



基隆市政府約用營養師甄選報名表 

                                 

姓 名 
 性別  

出生

日期 
 

      黏 

      貼 

      照 

      片 

身分證

字號 
 電話 

公： 

私： 

手機： 

地址         

電子信箱      

現職 單位 

 職稱  

 職等  

 

學歷 

學校名稱 科系 修業年限 證書日期字號 

    

考試 
年度 考試 類科別 證書日期文號 

    

營養師 

證書 

     核發機關 
證書日期文號 

日期 文號 

   

經歷 

服務機關 職稱 工作內容（簡述） 起迄年月 

    

    

    

個    人 

專長證照 

請敘明 

電腦能力 具操作能力者請打勾 □Word  □Excel  □Internet  □Power Point   □海報製作 

應考人 

簽章 

一、上述各欄資料填列屬實，且本人確無公務人員任用法第26條及第28條各款情事，並未具

雙重國籍。 

二、以上所填資料確實無誤，如有虛偽不實，本人願無異議取消錄用資格並負一切法律責

任。                

具結人暨填表人簽名：：                 年  月  日 

繳 

附 

證 

件 

1 □報名表、簡歷表、切結書、照片 5 □服務經歷年資證明（或離職證明）影本 

2 □國民身分證正反面黏貼資料表 6 □最高學歷畢業證書影本 

3 □考試及格證書影本 7 □個人專長證照影本等 

4 □營養師證書影本 8 □其他 

資格 

審查 
□資格符合 

□資格不符合 
審查人員核章  



基隆市政府約用營養師甄選簡歷表 

姓名  出生年月日  

現任服務機關  現任職稱  

簡要自述 

（含成長歷程、學經歷簡述、專長及興趣、營養專業及服務理念、自我期許等闡述） 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

※本表格式、內容均請不要任意變更，並請使用 A４白色紙張列印限單面一頁。 



基隆市政府約用營養師甄選黏貼資料表 

 

甄選編號：                （請勿填）     年   月   日 

 

一、 國民身分證（正反面影本） 

二、 身心障礙手冊（正反面影本） 

※如大陸人士取得國民身分證者，應另檢附個人現戶戶籍謄本正本1份（黏貼於本表背面） 

※如有身心障礙身分者，請檢附身心障礙手冊影本或相關證件。 

 

 

 

國民身分證影本 

（正面）黏貼處 

 

  

國民身分證影本 

（反面）黏貼處 

 

 

 

身心障礙手冊影本 

（正面）黏貼處 

 

  

身心障礙手冊影本 

（反面）黏貼處 

 

 



基隆市政府約用營養師甄選 

切結書 

本人              報名參加基隆市政府約用營養師甄選，確

無下列各款情事之一，如有不實除無異議放棄錄取資格外，且願負有

關之法律責任。 

一、偽造或變造應考證件。 

二、以詐術或其他不正當方法，使甄選發生不正確結果之情事者。 

三、無公務人員任用法第26條及第28條各款情事者。 

 

此致 

基隆市政府  

 

 

 

立切結書人：                    （簽名並蓋章）    

身分證字號：  

聯絡電話： 

通訊地址：  

                

 

 

 
中 華 民 國  年  月  日 



基隆市政府約用營養師甄選 

委託報名書 

本人              參加基隆市政府約用營養師甄選，因故無法

親自報名，茲委託              君辦理報名，如有資格不符或證件

不齊，致無法完成報名時，所衍生之各項權益損失，概由本人自行負

責，絕無異議。  

此致 

基隆市政府  

委託人：                     （簽名並蓋章） 

身分證字號： 

通訊地址： 

聯絡電話： 

受委託人：                   （簽名並蓋章） 

身分證字號： 

通訊地址： 

聯絡電話： 

受委託人國民身分證影本黏貼處 
 

國民身分證影本 

（正面）黏貼處 

 

  

國民身分證影本 

（反面）黏貼處 

 

中 華 民 國  年  月  日 


