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新竹縣政府受理職場性騷擾事件申訴書
受理編號(姓名代號)：      -      
	申訴人基本資料

	姓    名
	
	出生年月日
	
	身分證字號
	

	電子郵件
	
	性別
	
	聯絡電話
	

	職    稱
	
	到  職  日
	
	離  職  日
	

	通訊地址
(公文送達)
	

	服務單位
	
	統一編號
	

	勞務地址
	

	電話
	

	適用法規：性別平等工作法第32條之1
          地方主管機關受理工作場所性騷擾事件申訴處理辦法

	案件情形
(請勾選)
	□被申訴人屬最高負責人或僱用人(調查期間需求：□調整職務□工作型態)
□經向雇主申訴，雇主未為處理(申訴時間：___年__月__日)
□不服被申訴人之雇主所為調查或懲戒結果(訴求：                     )
提醒事項
非屬以上事件，本府將不予受理，並列管通知申訴人所屬雇主依本法第13條第2項辦理。

	被申訴人基本資料

	姓    名
	
	性      別
	
	聯絡電話
	

	服務單位
	
	統一編號
	

	共同作業
地址
	

	業務往來
關係
(請概述)
	被申訴人為□同事(同部門/非同部門)□主管(直屬/非直屬)

	事發日期
(註)
	知悉(發現)日：___年__月__日、行為終了日：___年__月__日

	事件概述
	(依人、事、時、地、物及訴求重點條列式填寫)

	證明文件
(影本）
	□公司內部調查結果通知書    □醫師診斷證明書    □身心障譺手冊
□其他　　　　　　　　　　　

	同意事項
	本案因個人資料保密有個人權益追償困難，願意將本人之姓名提供事業單位知悉，以利本人後續追償事宜。           確認同意(簽章) ：　      　  　 

	申訴人簽署
代理人簽署　　　　
	申訴人：　      　  　　　　　　　代理人：　      　  　　(需附委任書)　　


中華民國     年     月     日
承辦單位：新竹縣政府勞工處       寄送地址：302099新竹縣竹北市光明六路10號
註：向地方主管機關提起申訴之期限(性別平等工作法第32條之1第2項及第3項)
一、被申訴人非具權勢地位：自知悉性騷擾時起，逾2年提起者，不予受理；自該行為終了時起，逾5年者，亦同。

二、被申訴人具權勢地位：自知悉性騷擾時起，逾3年提起者，不予受理；自該行為終了時起，逾7年者，亦同。
有下列情形之一者，依各款規定辦理，不受前項規定之限制。但依前項規定有較長申訴期限者，從其規定：

一、性騷擾發生時，申訴人為未成年，得於成年之日起3年內申訴。

二、被申訴人為最高負責人或僱用人，申訴人得於離職之日起1年內申訴。但自該行為終了時起，逾10年者，不予受理。


