
許崑泰助學金

社服高級專員：何稼鈴

亻言 角~: 1 i ng0970272757@gmai 1. com 

手機：0970272757

本旨：弱勢助學

為擴大協助弱勢學生順利就學，本公司能提供就學補助讓弱勢家庭中的孩童能享有無憂的就學

環境及心情，本公司自 105 學年度超辦理「弱勢學生助學計畫」原【許崑泰社會福利公益信託】現

更名為 【許崑泰】實施措施包含助學金、生活助學金、等費用提供補助 。 分述如下：

一、生活助學金：針對家庭年所得 50 萬元以下之國小、國中、高中之學生，依據其就讀學校之公

私立別及家庭年所得，提供新臺條 2,000 元至 30,000 元不等之助學金，以減輕學生學雜費之

負擔 。

說 明：本公司宗旨在幫助社會弱勢族群孩童就學補助 。

一丶當貧困家庭遭逢重大變故，致使陷入經濟困境，使其不能正當生活，本公司願協助提供急

難救助包牾：教育，瞽療、生活之所需，其能以最快速度給予遭逢變故的家庭給予及時的協

助與關懷，協助翡勢家庭，提供短期生活費丶子女教育學習費…．等各項補助，改善弱勢家

庭生活困境，提供必要之協助，縮短弱勢家庭兒童少年與一般家庭學醬資源的落差 。

二、經轉介或需向本公司申請的案家，本公司會後需安排家訪以表關心，並於次月撥放補助款

項。款項將會匯入校方帳戶再請付上學校帳戶資料，謝謝

三、轉介時請檢附 貴單位之評估表訪視狀況、案主之家庭關係、目前困難狀況、貴單位

轉介個案必將蹬明文件（l．全戶戶籍謄本 2．財稅清單 3．全戶人口存款簿內頁交易明紬半年內交易

明緬 4. 學校帳戶 5. 資料繳交檢核表）掃描好 emai 1 寄至本公司收件，款項將會入到校方帳戶 。 再由

校方開立捐款收據 收據抬頭：許崑泰 本公司收件後會盡速處理 。

四：轉寄方式：轉介單填寫完畢後以掃描 ema且方式呈送轉介單及附件資料，並依案家狀況付上棓

關資料，若有轉介方而疑問可直接撥打手機詢問：何小妞 0970272757

聯絡方式：

姓名：何稼鈴

電語：0970272757

Emai 1: 1 i ng0970272757@gmai 1. com 
因長時間外訪聯絡請撥打手機，或是 emai l 謝謝
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申請人：

申請學校：

轉介人：

連絡電語：

E-mai 1 : 

資料繳交檢核表

檢附資料

1.申請表格（含家庭現況說明附件）

2. 所需文件

(1)全戶 戶籍謄本（含記事）

(2) 全戶財稅證明（財產和所得清單）低收／中低身分者可免付

(3)全戶存款簿封面及內頁半年內交易明鈿

(4) 中低1低收證明文件

(5)身陣手冊

(6) 學校帳戶資料

(7) 租賃契約

(8) 診斷證明書

(9) 其他（申請補助棓關支出收據 ) 
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『許崑泰 』 轉介申請表
申請項目 ： 口家庭急難濟助 口學生急難濟助 口醫療急難濟助

案主姓名 性別口男口女
職業

出生年月日
科系年級

身份別 口一般口原住民口榮民口新移民之子女口身障者 口其他 身分蹬字號

戶籍地址： 個人
口有口否

聯絡雹菇

居住地址 存摺 手機號碼

年 月 日

l I I I I I I I 

本人同意提供個人資料、家庭成員概況並同意「宏匯社會服務濟助」與第三方查詢，供審核使用。米依個資法第九條「免
告和義務」 但菇未完整提供個人賚科將影饗本人審核咭果 。

案主簽幸 ： （必填） 法定代理人： （與案主關係： ) 

名
轉介人

轉介人電語
轉介

稱 Ema i 1: 

單位 住
訪視 El 期 年 月

址：
a 

說明 ： 請敘迪家庭背景、成員及主要經濟來源狀況、急難原因及需求．．．．等（如填寫不下可另外寫在一張紙上

家庭所 有 成 員 狀況

稱謂 姓 名 年齡
存／歿 就業 丶 收入情形

稱謂 姓 名 年齡
存／歿 就業 、 收入情形

健餓狀況 或就噴學校年级 健康狀況 或就請學校年級

家庭經濟狀1兄 全戶絶人口數 ： 人，工作人口數 ： 人， 就學人口數 ： 人

居住情形 口自有（房貸： ）口租賃（租金 ： ／月 ： 租屋補助： ／月）口借用／寄居

福利身分 口低收家庭 款口中低收口單緹口特境家庭口身心障礙口老人年金

口其他（含已轉介單位） ＇

主要負擔家計者 口死亡口身心障礙者口服刑仁］ 重大傷病患者仁l失業達半年以上 口其他

檢 附文 件
口近三個月內全戶戶籍謄本（需有記事櫚）口財産和所得清單口存款簿封函及內頁交易明紬（半年內交易明紐全

戶）口低收入戶證明 口身心障礙手冊影本口診斷燦明口死亡i至明口瞽療或喪葬單據影本口房屋租约

濟助項目 ： 口穡療債口急難金仁l交通費口优保費 單位主苲 棒介人 員

棹介·單位
口生活補助口助學金口營秦午餐口其他 （簽章） （簽章）

2 ．濟助金瓿 元
建謙

註 ： 1 ．本表需由社會局 、 社會課丶廢院社.:r..室 丶 各患善社福機構專禁社.:r..人員，或學校單位填寫。

2．個案經主辦單位審查通過後通如林介單位，棒介申請表及附件恕不退還（將尊重個人機密予以最格係密）·

3．林介單實料填寫後翎連通棹關資料 mai l 至承辦人：何稼鈴仕科 ： Iinq097O272757@qmail.com 手機：0970272757



學校帳戶資料

學校名稱 ：

（全銜）

學校匯款戶名 ：

匯款銀行 ：

分行 ：

解款行庫代號：

帳號：

統一編號：

學校地址：

聯絡單位／聯絡人 ：

電語：

Emai l: 

傳真 ：

＊若帳戶或聯絡人等資料異動，請立即告知並將更正資料 Ema目，謝謝

承辦人：何稼鈴 電語 ： 0970272757 Ema i 1: 1 i ng0970272757@gmai 1. com 


