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人事法令宣導人事法令宣導人事法令宣導人事法令宣導    

 

一、人事重要章則訂（修）定，條文內容請逕至本校人事室網頁/法規彙編/校訂人事
規章項下查閱（http://www.ncyu.edu.tw/personnel）： 

  (一)本校兼任教師聘任審查要點修正案，業經本校98年3月10日97學年度第5次校教
評會審議通過，並自即日起實施。 

  (二)本校教師聘任及升等審查辦法修正案，業經本校98年3月17日97學年度第2學期
第1次校務會議審議通過，並自即日起實施。 

  (三)本校教師聘約修正案，業經本校98年3月17日97學年度第2學期第1次校務會議審
議通過，並自98年8月1日起實施。 

  (四)本校兼任教師聘約修正案，業經本校98年3月17日97學年度第2學期第1次校務會
議審議通過，並自98年8月1日起實施。 

  (五)本校講座設置辦法修正案，業經本校98年3月17日97學年度第2學期第1次校務會
議審議通過，並自即日起實施。 

二、本校教師評審委員會教師升等審查意見表，業經本校98年3月10日97學年度第5次
校教評會審議通過，請逕至本校人事室網頁/表單下載/教師聘任及升等項下查閱
（http://www.ncyu.edu.tw/personnel） 

三、教育部人事處98年3月16日台人處字第0980039751號函轉銓敘部函略以，查「各機
關職務代理應行注意事項」第1點第2項規定，出缺職務之代理期間，以1年為
限。各機關如依該注意事項規定由現職人員代理出缺職務時，嗣因機關修編案將
原被代理職務改置為不同職務，有關該職務由現職人員代理之期限，得自機關修
編案奉考試院核備之生效日起，以修編後之新職務重新計算1年之代理期限。 

四、教育部98年2月27日台人（一）字第0980028216號書函轉行政院人事行政局函以，
國籍法第20條第4項規定：「中華民國國民兼具外國國籍者，擬任本條所定應受
國籍限制之公職時，應於就(到)職之日起1年內完成喪失該國國籍及取得證明文
件。…」基於上開規定，中華民國國民兼具外國國籍，擔任公職時，如其任職期
間職務有所異動，或於1年緩衝期尚未屆滿前因辭職、撤職、免職、退休、資遣
而卸職者，嗣於1年緩衝期內再任其他公職，該1年緩衝期之計算仍宜溯及自其擔
任第1個公職起算，避免採重新起算方式產生規避取巧行為。 

五、教育部98年3月17日台人（二）字第0980041705號函轉行政院人事行政局函以，自
98年度起有關年度中因職務異動致專業加給減少者，其當年度未休假加班費得按
不同專業加給數額月數比例計發。 

六、教育部98年3月5日台人（三）字第0980031014號函略以，有關曾參加國防工業訓
儲預備軍官人員，其曾於高級中等以上學校修習且成績合格之軍訓課程年資，得
補繳退撫基金費用併計退休年資，凡本校教職員同仁依該函規定具參加前述儲備
預備軍官人員者，請於98年4月30日（星期四）前向人事室告知，俾憑辦理購買年
資之作業。詳細規定請至人事室網站「最新消息」項下查閱。 

七、教育部98年2月27日台人（三）字第0980029643號函略以，為鼓勵各級主管教育行
政機關提供所屬學校教育人員依學校教職員退休條例(以下簡稱退休條例)申請退
休時，其應領之公保養老給付得選擇採直撥入帳方式辦理。有關其支（兼）領一
次退休金及公保養老給付辦理直撥入帳之作業流程及相關規定，請至人事室網站
「最新消息」項下查詢。 

八、教育部98年3月10日台人(三)字第0980032262號函轉行政院人事行政局函以，有關
公教人員子女教育補助繳驗證件相關疑義一案。相關內容請逕至本校人事室網頁
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/最新消息項下下載。  

九、教育部98年3月10日台人(三)字第0980030084號函轉行政院函以，有關「全國軍公
教員工待遇支給要點」附表九「子女教育補助表」，並自97學年度第2學期生效
一案。相關內容請逕至本校人事室網頁/最新消息項下下載。  

十、教育部98年3月24日台人(二)字第0980042145號函以，有關編制內同仁自費參加健
康檢查者(非受限於40歲以上)，檢附相關證明文件，給予每2年1次公假登記1天前
往受檢，教師同仁是否一體適用一案。相關內容請逕至本校人事室網頁/最新消
息項下下載。 

人事業務人事業務人事業務人事業務--------工作報告工作報告工作報告工作報告 

 

一、為辦理本校教師（含未納入銓敘審定職員）98年8月1日退休生效之業務，凡擬申
辦於上述日期退休之同仁，請於98年4月20日（星期一）前簽奉  校長核可，俾憑
辦理相關事宜。為利審核服役年資，如同仁有遺失大專集訓證書者，請儘速向本
校人事室索取「大專集訓補發證書申請書」，並自行向台中郵政90439號信箱人事
軍務組申辦補發事宜；另教師如有曾任私校、其他公營事業機關或不同機關學校
體系單位之相關年資，請先檢附離職證明送本校人事室先行查證是否領取退休金
或資遣費。有關退休應準備之文件，請至本校人事室網頁「表單下載」項下擷取
參考。 

二、教育部98年3月23日台人(三)字第0980045042號書函轉行政院人事行政局函以，有
關該局「公務人員個人資料校對網站」，自即日起正式上線，請同仁多加利用。
相關內容請逕至本校人事室網頁/最新消息項下下載。 

三、教育部98年3月2日台總(一)字第0980032156號函略以，有關公務人員住宅及福利
委員會函以，中華郵政公司宣布98年2月20日起調降2年期定期儲金機動利率為年
息1.125％，該會辦理之「貼心相『貸』-公教員工低利貸款」及「『築巢優利
貸』-全國公教員工房屋貸款」利息亦配合調降。 

四、教育部98年3月16日台人（三）字第0980040641號書函略以，有關公務人員住宅及
福利委員會函以，保誠人壽自即日受理加保全國公教專案─「闔家安康」公教員
工自費團體意外保險乙案，相關內容請逕至本校人事室網頁/最新消息項下下
載。 

五、教育部98年3月16日局授住字第0980300965號書函略以，有關公務人員住宅及福利
委員會(以下簡稱住福會)「公務福利ｅ化平台」網站建置有「健康管理專區」，
提供線上預約健康檢查服務，相關內容請逕至本校人事室網頁/最新消息項下下
載。 

六、教育部人事處98年3月12日台人處字第0980037296號函略以，有關公教人員保險加
保中之現職公務人員，依法非屬國民年金保險之納保對象，故亦不得領取國民年
金保險相關給付，是以，如接獲國民年金繳納通知單，應逕洽勞工保險局更正乙
案。 

七、為持續提供教職員工優質服務，本校增列2家特約商店： 

(一)川鼎日式涮涮鍋 

地址：嘉義市小雅路400號；電話：（05）2757570 

優惠內容：用餐9折優惠。 

(二)千葉火鍋 

地址：嘉義市東區新生路329號；電話：（05）2742961 

優惠內容：免收1成服務費（限嘉義市新生旗艦店、嘉義市新民尊爵館及民雄鄉民雄旗鑑
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館）。 

『『『『智慧財產權專欄智慧財產權專欄智慧財產權專欄智慧財產權專欄』』』』 

判斷商標判斷商標判斷商標判斷商標識識識識別性或信譽是否有減損之虞別性或信譽是否有減損之虞別性或信譽是否有減損之虞別性或信譽是否有減損之虞，，，，其條件應較其條件應較其條件應較其條件應較「「「「混淆誤認之虞混淆誤認之虞混淆誤認之虞混淆誤認之虞」」」」嚴謹嚴謹嚴謹嚴謹 

    按商標「相同或近似於他人著名商標或標章，有致相關公眾混淆誤認之虞，或有減

損著名商標或標章之識別性或信譽之虞者。」不得註冊，為商標法第23條第1項第12款本

文所規定。次按，著名商標經商標權人長期廣告、經營且其著名程度超越該領域之相關

消費者而為一般消費者所知悉時，該商標除表彰商品來源外，尚具有品質保證或特定商

譽之意義，即使被他人使用於完全不具競爭關係或不類似之商品或服務，亦可能因其普

遍被使用之結果，成為普通名詞（或圖樣），稀釋該著名商標之識別性（dilution by 

blurring），或者將該著名商標使用於價值較低廉或具有負面評價之商品，而使消費者

對該著名商標所代表之品質、商譽產生降低（dilution by tarnishment）的觀感，是為

避免著名商標發生識別性或信譽減損之虞，我國在92年5月28日修正公布、同年11月28日

施行之現行商標法第23條第1項第12款後段中將著名商標保護之範圍，擴及營業利益衝突

不明顯的市場。 

    而本（經濟）部96年11月9日經授智字第09620031171號令訂定發布之「商標法第23條

第1項第12款著名商標保護審查基準（以下簡稱著名商標保護審查基準）」中，亦闡明商

標法第23條第1項第12款前、後段所保護之範圍應作一區分，亦即就該款前段而言，主要

係以傳統「混淆誤認之虞」規定之內容為著名商標保護範圍；而後段則係規範「雖不致

使相關消費者產生混淆誤認之虞，但有可能減損著名商標本身之識別性或信譽之情形」

者，由於此種保護對自由競爭影響很大，並可能造成壟斷某一文字、圖形、記號或其聯

合式等之危險，為降低這樣的傷害與危險，故「著名商標保護審查基準」亦規定，在判

斷是否對於一在先商標之識別性或信譽有減損之虞時，其適用條件應與「混淆誤認之

虞」有別且更為嚴謹，包括：商標近似程度、先商標之識別性與著名程度均要較「混淆

誤認之虞」之判斷標準為高，且商標未為第三人廣泛使用於不同之商品/服務等等。 

資料來源：智慧財產權電子報  98年03月5日第33期 

『『『『如何選擇正確的科別就醫如何選擇正確的科別就醫如何選擇正確的科別就醫如何選擇正確的科別就醫    ————    疲勞疲勞疲勞疲勞、、、、打鼾打鼾打鼾打鼾』』』』 

資料來源: 中央健保局 民眾健康照護指南                                        

文／陳亮恭（台北榮民總醫院家庭醫學部主治醫師） 

疲勞、打鼾是民眾在生活中常常會遇到的困擾，也是最容易被忽略的問題，小心它可能

是身心健康亮起紅燈的警訊。

疲勞是民眾就醫很常見的問題，對於臨床醫師來說，雖然疲勞感是一個非常模糊的症

狀，但是經過檢查之後，有些病人的確可以診斷出身體或精神心理的疾病；很多民眾也

以為打鼾是疲勞引起的，其實不然，雖然單純打鼾並不致於影響健康，但是，假如打鼾

合併有睡眠呼吸中止的現象，那就不一樣了。疲勞、打鼾是否會影響健康？我們將深入

探討，並且告訴大家如何自我照護。 
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疲勞

以一般常見的病因來分析，疲勞的病患中約有20％到40％可以發現是身體疾病（但疲勞

感不完全來自這個疾病）50％到65％有精神心理方面的問題，而完全找不到病因的約只

占10％到30％。

疲勞感時間長短是重要診斷依據

以身體疾病來說，感染症可算是最常見的原因，一般來說多為病毒感染，不少慢性倦怠

的患者偶爾可檢驗出EB病毒和流感病毒感染的證據，至於EB病毒和流感病毒所扮演的角

色，目前並不是相當清楚，特別是長期疲勞的患者，有可能是先罹患憂鬱症後，出現病

毒感染，因此，很難將疲勞完全歸因於哪一個單純的因素。此外，代謝性的疾病也很常

引起疲勞，例如甲狀腺疾病和電解質失衡；另外就是藥物副作用與藥物交互作用，所有

的藥物中最常造成疲勞感的是鎮靜劑、抗組織胺類、乙型交感神經拮抗劑、利尿劑、和

精神科藥物等等。

精神心理方面，最常見的診斷為憂鬱症、焦慮症或身心症，一般來說，疲勞感若在1個月

內消失，通常有70％的案例為身體疾病；反之，疲勞感維持4個月仍然存在，約有76％的

個案有精神心理方面的疾病。因此疲勞感的時間長短是臨床上一個很重要的診斷依據。

【案例】

23歲的小芬原本在英國唸大學，生活適應、功課都很理想，但在一場感冒之後，她開始

有疲勞的感覺，起先不以為意，但是慢慢的除了疲勞之外，她還出現注意力不集中、渾

身痠痛、失眠、頭痛、以及腸胃不適的現象，功課也一蹶不振，讓小芬更感挫折。雖然

她持續就醫，也找不到明確的病因，英國的醫師最後開立一份「慢性疲勞症候群」的診

斷書，並建議小芬休學，還安慰她因為這個病症而必須休學的人大有人在。小芬因此休

學回台休養，後來逐漸康復，在隔年回到英國繼續完成學業。

慢性疲勞症候群—壓力、焦慮、憂鬱、沮喪

一般人有莫名疲勞感時，常會以為是肝臟、腎臟功能不佳或甲狀腺疾病、心臟、貧血或

內分泌失調等。事實上，疲勞是正常的生理反應，有時疲勞感的原因很單純，可能就是

身體真的疲勞了，只要適當的休息與調養，都會在短時間內恢復。但是有些病患有長期

疲勞的問題，卻無法找出真正的原因，因此，醫學界在1988年，將這些症狀定義為「慢

性疲勞症候群」，並作為診斷名稱，用來統稱這些長期受疲勞所苦、卻又找不出病因的

疾病，目前「慢性疲勞症候群」尚無特殊診斷測試方法，且因許多疾病都會有疲勞無力

的症狀，故在診斷前應細心排除已知可治療的狀況。「慢性疲勞症候群」的原因仍在探

討中，大多數患者與壓力、焦慮、憂鬱及沮喪等情緒有關，「慢性疲勞症候群」的嚴重

度表現每人不同，且在同一個病患身上隨時間之不同亦有變化。

慢性疲勞症候群的定義一直受到爭議，基本上，病患須符合兩項標準才可被診斷患有慢

性疲勞症候群：

1. 以臨床診斷方式排除已知醫學問題後，仍持續6個月以上有嚴重慢性疲勞症狀時，且

有4項或4項以上的下列症狀同時出現：短暫記憶或集中力受損、喉嚨痛、淋巴結腫脹、

肌肉疼痛、無紅腫性多處關節疼痛。

2. 新出現或嚴重的頭痛、睡眠後仍無法恢復精神，且這些症狀連續維持6個月以上或持

續再發。
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有報告指出病毒感染為造成「慢性疲勞症候群」的可能因子之一，然而，有許多人仍舊

無法找出任何患有此症的線索，他們只是發現自己漸漸（有時為突然性）感到非常疲憊

且無法應付這種狀況。「慢性疲勞症候群」的確實成因目前尚不清楚，然而大部分患有

「慢性疲勞症候群」的患者，最初通常都以病毒感染開始，故有些研究者懷疑它可能是

由於病毒所造成。事實上，大部分的人都曾在輕微感染後經歷過數天或甚至數周極度疲

勞之感，只是目前的研究尚未有特定的證據顯示哪一種病毒確實會對「慢性疲勞症候

群」患者造成身體傷害。

壓力會降低免疫力身體容易被感染

近來的研究指出，「慢性疲勞症候群」可能為神經系統發炎反應所造成，而此發炎反應

可能為自體免疫或某類免疫反應的結果；當病毒感染併發免疫反應缺乏，或其因子如：

年齡、先前疾病、壓力、環境或基因變異時，便可能發生「慢性疲勞症候群」。

打鼾

【案例】

35歲的憲哥是公司的重要幹部，做事認真負責，最近會議上常常看到憲哥打瞌睡，但

是，憲哥每天都睡上6-7個小時，卻感覺每天都睡不飽，也幾乎隨時都會打瞌睡，而且同

事也說，憲哥的睡眠狀況不錯，只是鼾聲如雷。近來，憲哥發現他常常有氣促的現象，

稍微走一點路就喘不過氣，四處就醫後都找不出原因，只知道他的心肺功能下降，最後

被診斷為「阻塞型睡眠呼吸中止症候群」。

打鼾合併睡眠呼吸中止有礙健康

打鼾是一種常見的現象，統計發現40至60歲之間的人，有60%的男性及40%的女性都有打

鼾現象，而打鼾的人發生阻塞型睡眠呼吸中止症候群的機率約是10-20%。雖然單純打鼾

並不至於影響健康，但是，如果打鼾合併有睡眠呼吸中止的現象，那就不一樣了。睡眠

呼吸中止症候群患者，除了打鼾之外，還會在睡眠中反覆發生呼吸中止現象，長此下去

會造成心肺功能不全，所以必須加以治療。

睡眠呼吸中止症候群的發生與上呼吸道的狹窄有關，打鼾是上呼吸道中組織的間歇性阻

塞及振動，而睡眠呼吸中止症候群，更合併上呼吸道的明顯阻塞，睡眠中的肌肉放鬆會

使狹窄情形更加嚴重，讓症狀更明顯；但是，長久打鼾是否會演變成睡眠呼吸中止症候

群，目前尚無定論。阻塞型睡眠呼吸中止症患者因為發生多次的睡眠中斷及低血氧，其

發生心血管疾病的機率較一般人高；且因為嗜睡及注意力不集中而引發不少交通事故，

目前其重要性日漸受到重視。

病患有打鼾的病史，但是通常都不自知或不願意承認。常常都是因為另一半受不了才帶

他來求醫。比較嚴重的情況，通常是患者因為白天常打瞌睡而自行就醫，有打鼾又有白

天嗜睡的情形，則必須安排睡眠檢查（全名為睡眠多項生理檢查），以診斷是否有阻塞

型睡眠呼吸中止症候群。睡眠多項生理檢查可以偵測出是否有呼吸中止現象，並區分呼

吸中止是否為阻塞型、中樞型或混合型。

阻塞型睡眠呼吸中止症候群療方

阻塞型睡眠呼吸中止症候群有幾個常見的治療方法：

1.保守治療：肥胖是產生睡眠呼吸中止症候群一個很大的因素，因此減重是非常重要

的。其他還包括：側睡以減少上呼吸道軟組織往後塌陷而造成阻塞；避免夜間飲酒及使
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用鎮靜劑、安眠藥、肌肉鬆弛劑、抗焦慮等藥物。

2.連續氣道正壓呼吸器（CPAP）：治療阻塞型睡眠呼吸中止症候群，最有效的方法就是

使用連續氣道正壓呼吸器，機器會產生一個持續的氣流，維持呼吸道的通暢，至於所需

要的氣流壓力，會因個人阻塞的嚴重度不同而做調整。目前雖然CPAP是最有效的治療方

法，但是，高達3成以上的患者會因為漏氣、面罩的壓迫、呼氣的阻力、管路的重量、氣

流乾燥、攜帶不便等因素而半途放棄治療。但是，只有持續的使用（每晚至少4小時）才

會達到治療的效果。

3.口內裝置：利用各種不同形式的口腔矯正器，將下顎及舌頭拉向前方，以此擴大呼吸

道來減少呼吸阻塞，所以效果不一，目前相信是對輕度病患較有助益。

4.手術治療：包括懸壅垂軟顎整形手術、雷射懸壅垂整形手術、無線電波軟顎手術、無

線電波舌根手術、扁桃腺樣體切除術、鼻部手術等，但須審慎評估及了解其風險、成功

率、復發率及副作用。

5.藥物治療：目前還沒有較有效的藥物治療。

「慢性疲勞症候群」的好發因子

「慢性疲勞症候群」通常好發於年紀30至50歲間的婦女，症狀極類似於大部分一般病毒

感染的症狀，如：肌肉疼痛、頭痛及疲倦，其症狀通常在數小時或數天內形成，可維持6

個月或以上的時間。

其他造成「慢性疲勞症候群」的原因為：

1.壓力：壓力會使人疲勞，因為它可能降低身體免疫力，容易被感染，長期壓力亦會影

響心情，且可能對腦部有其他重要的影響，這些現象顯示「慢性疲勞症候群」可能是由

於慢性壓力所造成。

2.生活上的衝擊，如：失去另一半、離婚、工作或生意失敗、搬家或結婚、開始新工作

等，都會增加罹患「慢性疲勞症候群」的危險性。

3.有完美主義人格特質者，也要小心別讓自己成為「慢性疲勞症候群」危險群中的一

員。

阻塞型睡眠呼吸中止症候群的危險因子

1.性別：男性得病的機會約為女性的2至8倍，但是女性在停經後，罹病的機會則與男性

相當。

2.年齡：隨著年紀增長，上呼吸道肌肉張力減少，因而也增加了罹病機率。

3.肥胖：體重過重者，較有危險性。

4.頸圍：男性大於17英吋，女性大於15英吋者。 

5.解剖構造異常：舌後或後懸壅垂空間過小、舌頭太大、扁桃肥大、口、鼻咽軟組織過

多、軟顎過高、下顎後縮、下顎過小或顏面畸形。

6.特殊先天性疾病：例如唐氏症。

7.內分泌疾病：如甲狀腺功能低下、肢端肥大症。

8.喝酒、服用鎮定劑或安眠藥。 

 

～～～～人事室關心您人事室關心您人事室關心您人事室關心您～～～～ 
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一、新卸任主管名單 

二、人員異動名單： 

 

04月份壽星   
 

    

人事動態人事動態人事動態人事動態     

單位單位單位單位、、、、職稱職稱職稱職稱 姓名姓名姓名姓名 異動情異動情異動情異動情
形形形形 

兼兼兼兼////卸任職務卸任職務卸任職務卸任職務 生效日期生效日期生效日期生效日期 

資訊工程學系助理教授 許政
穆 

新任 理工學院特別助理 98.03.01 

輔導與諮商學系及家庭教育與諮
商研究所 

沈玉
培 

新任 進修推廣部總務組組長 98.03.01 

生物機電工程學系副教授 李春
壽 

新任 校園環境安全中心環境保護
組組長 

98.03.01 

應用數學系助理教授 陳昇
國 

卸任 理工學院特別助理 98.02.26 

輔導與諮商學系及家庭教育與諮
商研究所 

沈玉
培 

卸任 進修推廣部推廣教育組組長 98.03.01 

生物機電工程學系副教授 李春
壽 

卸任 總務處保管組組長 98.03.01 

單單單單            位位位位 職職職職        稱稱稱稱 姓 名姓 名姓 名姓 名 異 動異 動異 動異 動
情 形情 形情 形情 形 

生 效生 效生 效生 效
日 期日 期日 期日 期 

體育室 組員 蕭傳森 職務調動 98.03.02 

進修推廣部 專案工作人員 鄭靜芬 新進 98.03.03 

總務處保管組 組長 洪泉旭 調陞 98.04.01 

    姓姓姓姓        名名名名    姓姓姓姓名名名名        姓姓姓姓        名名名名    姓姓姓姓名名名名    

丁志權教務長 陳國隆教授 何宣甫助理教授 楊鐘松副教授 

李俊彥教授 沈意清組長 林啟淵教授 許秋容助理教授 

沈德欽副教授 翁川欽先生 陳秋麟主任秘書 王久泰講師 

郭娟玉助理教授 汪天成副教授 陳智明組長 翁曜川先生 

李采珠小姐 宋嘉鴻先生 沈玉培組長 廖宇賡副教授 

蘇耀期副教授 史雅芳小姐 張麗明小姐 劉耀中助理教授 

Mark Berglund（柏
馬克）講師 

張巍鐘先生 曾信嘉助理教授 呂月發先生 

洪進雄主任 李世豪副教授 張思敏小姐 張翠雯小姐 

周良勳副教授 朱永珍小姐 吳樎椒助理教授 陳錦嫣講師 

方引平助理教授 盧泳聰先生 朱興中助理教授 張美芳教官 

第7頁



服務簡訊98年04月

附註附註附註附註：：：： 

一一一一、、、、本本本本校校校校99998888年年年年度度度度員員員員工工工工生生生生日日日日禮禮禮禮券券券券金金金金額額額額為為為為1111555599990000元元元元，，，，得得得得標標標標廠廠廠廠商商商商為為為為全全全全家家家家便便便便利利利利商商商商店店店店股股股股份份份份有有有有限限限限公公公公司司司司。。。。 

二二二二、、、、以以以以上上上上所所所所列列列列00004444月月月月份份份份壽壽壽壽星星星星名名名名單單單單，，，，請請請請各各各各單單單單位位位位一一一一週週週週內內內內務務務務必必必必派派派派員員員員至至至至各各各各校校校校區區區區負負負負責責責責之之之之同同同同仁仁仁仁處處處處將將將將單單單單位位位位所所所所屬屬屬屬

人人人人員員員員之之之之生生生生日日日日禮禮禮禮券券券券領領領領回回回回，，，，並並並並請請請請轉轉轉轉致致致致當當當當月月月月份份份份壽壽壽壽星星星星。。。。  

 

蕭興浦講師 林若慧助理教授 陳靜昶先生 張惠萍助理教授 

張山蔚講師 朱金玉教官 張淑儀主任 張高賓助理教授 

何祥如助理教授 林昭慧助教 陳嘉文館長  

劉麗雲小姐 張立言副教授 張淑珍小姐  

陳惠美主任 尤憲堂副教授 楊德勝先生  

蔡進發講師 黃獻宗先生 黃芳銘教授  

翁頂升組長 潘扶明助理教授 陳本源助理教授  

Jeremy Davis（唐樂
明）講師 

蕭百成先生 黃存澤先生  

王玫珍副教授 陳俊汕助理教授 蔡浟綺小姐  

顏玉雲副教授 何宜芬小姐 賴昱辰小姐  
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