領       據

茲向吉安鄉公所領到花蓮縣政府補助本會辦理○○○年度老人自強活動費新台幣○○○(國字大寫)元整，無訛。

此致

吉安鄉公所

具領單位：花蓮縣吉安鄉○○社區發展協會
理事長：○○○
出納：○○○

會計：○○○
帳號：

(帳號黏貼)
地址：
電話：
統一編號：
中      華       民      國   108 年   月    日
                               
花蓮縣吉安鄉○○社區發展協會支出粘貼憑證用紙   
	憑證編號
	金額

(以下金額請用阿拉伯數字填具)
	用途說明

	
	百萬
	十萬
	萬
	仟
	佰
	拾
	元
	「○○○年度老人自強活動」補助

	
	
	
	
	
	
	
	
	


	經手人
	出納
	會計
	理事長

	
	
	
	

	……….憑…………………….證……………….…………粘………………………….貼…………………………..線……………….

   （本表一律使用A4格式）


團體名稱：花蓮縣吉安鄉○○社區發展協會

計劃名稱：○○○年度老人自強活動

經費收支明細表
	憑證

號碼
	項 目
	憑證金額
	花蓮縣政府

補助款
	其他公家單位補助款

（請註明補助單位）
	自籌款

	1
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	

	11
	
	
	
	
	

	12
	
	
	
	
	

	合    計
	
	
	
	

	百 分 比
	100﹪
	﹪
	﹪
	﹪


製表          出納           會計           團體負責人          
註：一、如有二以上公家單位補助者，請自行增欄填列。

二、本表務必加蓋團體圖記
花蓮縣吉安鄉○○社區發展協會辦理○○○年度老人自強活動
成果報告表
	計畫名稱
	○○○年度老人自強活動
	辦理地點
	

	核定補助

日期文號
	花蓮縣政府○○○年○月○○日府社行字第○○○號函
	辦理期間
	自○○○年月日起

至○○○年月日止  

	參加對象
	
	
	

	活動內容
	
	參加人數
	人

	核    定

補助金額
	元
	實    際

支出金額
	元(總團費)

	附件
	□印刷品 □課程講義或流程表 □其他

	活動目的：

成果簡述：

	檢討與建議：

	其他：

	經 辦 人：                       負責人：


聯絡電話：                       傳 真：

(經辦人與負責人請簽名加蓋章)
成 果 照 片

活動名稱：○○○年度老人自強活動
活動地點：

活動時間：　　年　　月　　日（星期　　）~　　年　　月　　日（星期　　）
活動內容：
（請以Ａ４直式紙黏貼至少8張彩色不同相片，以文字說明，並與活動內容相符)
	

	說明：

	

	說明：





蓋大印處








蓋章





蓋章








蓋章











請填具











蓋大印處








蓋章





蓋章





蓋章





蓋章








