
勞動部勞工保險局 

113年度各大醫院防制勞保黃牛說明會 

醫院意願調查表 

填表日期：113年   月   日 

醫院名稱  

地址  

聯絡人/職稱  所屬單位   

聯絡電話  手機號碼  

傳真號碼   e-mail  

預定辦理日期  
每場預定參加 

人數 
 

備註  

 

說明： 

1. 為讓各大醫院志工、社工、護理人員及其他相關人員充分瞭解勞保權益，藉由貴

院人員與病患接觸的機會，協助告知病患或其家屬勞、職保相關權益或轉介至本

局各辦事處輔導申請相關給付，以防制勞保黃牛，本局將於113年4月至11月間至

各大醫院辦理宣導，每場約60分鐘。 

2. 貴院辦理教育訓練或衛生宣導時，如有意願請本局講授勞、職保給付權益課程，

敬請填妥上列表格，以傳真回傳本局各轄區辦事處，將有專人與貴院聯繫相關細

節，如有任何問題，歡迎來電洽詢，謝謝您的合作！ 

 


