健康檢查補助費申請表

	申請人姓名
	
	職稱
	
	單位
	
	出生年月日
	 年   月   日

	身分證字號
	
	上一年度是否申請本項補助
	· 是

· 否

	申請補助金額
	4500元
	健康檢查日期
	      年      月       日

	本人於上列申請表所填資料屬實，如有虛領、兼領、重領情事者，除受法律之處分外，並追繳已領之補助費。

申請人切結：　　　　　　　　　　　　　　（簽名或蓋章）

	注意事項：

1.本項補助案係依據行政院110年8月18日院授人給字第1104000582號函辦理。

2.檢查對象: 四十歲以上之中央各機關(構)、國立各級學校法定編制內依法任用、派用及聘任之人員與工友(含技工、駕駛)及於現職機關(構)、學校連續服務滿一年之聘僱人員。

3.檢查次數:以二年檢查一次為限。

4.檢查補助:檢具收據核銷,但不得超過4500元。(收據如為影本應加蓋與正本相符並簽名)。

5.參加健康檢查得以公假登記,並以一天為限。
6.申請經費核銷時，請繳交體格檢查表影本至總務處環安組。


********************************************************************************
(健康檢查費用收據黏貼處)
