
附表二、執行計畫申請表

113年度臺東縣政府______鄉（鎮、市）
花東衛生『廁換改造』執行計畫申請表
申請日期：民國     年    月    日
	申請人姓名
	
	房屋所有權人
	□本人
□家人
□租屋主
	□申請居家衛生設備文件
一、申請人全戶人口證明：
□申請人同一址之全戶戶口名簿（影本）或戶籍謄本。
二、房屋證明文件如下任一正本：
□建物登記謄本。
□房屋稅籍及村（里）長出具證明。
□租屋處契約。
□房東使用同意書。
□水電繳費證明書。
□村里長出具居住事實證明。
三、低收入、中低收入及清寒證明。
□低收入戶證明（＿＿＿款）
□中低收入戶證明。
□清寒證明。
□具原住民身分之身心障礙成員。
四、其他
□預計修繕工程估價單（所需之工程、材料、工資等估價單）。
□入帳金融機構存摺封面影本。
□其他資料。

	出生年月日
	民國   年   月   日
	

	身分證字號
	
	

	戶籍地址
	   （鄉、鎮、市）   村   鄰
路    巷      弄   號之  號
  樓
	

	通訊地址
	   （鄉、鎮、市）   村   鄰
路    巷      弄   號之  號
  樓
	

	聯絡電話
	（公）：

（宅）：

行動電話：
	





