【附件二】                              

臺北市     一○○ 學年度 第二學期  軍公教遺族暨原住民籍學生就學費用優待申請書

	學校

名稱
	臺北市私立開平餐飲職業學校
	日間部
	科

別
	餐飲管理科
	修業

年限
	3年
	入學

日期
	年    月    日
	現在

年級
	

	學生姓名及學號
	
	性

別
	
	年

齡
	
	籍貫
	
	核准學籍

年月文號
	

	家庭情況
	姓     名
	關   係
	職       業
	證

件
	名     稱
	字      號
	起恤日期
	給恤年限
	備 註

	
	
	
	
	
	恤亡給與令

就學證明書
	
	年

月

日
	年
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	功  勛  類  別
	因公或因作戰死亡
	因病或因意外死亡

	
	
	
	
	公費別(全、半公費)
	(全公費) 
	(半公費)

	
	
	
	
	學 校 審 查 擬 定 待 遇
	新臺幣                    元

	主管教育行政機關審查意見
	
	校長
	
	學   校

承 辦 人
	
	家      長

(或法定代理人)
	

	附註：(一)軍公教遺族證明文件應檢附有效期間之恤亡給與令或就學證明書、撫恤金證書。

      (二)原住民學生申請就學費用優待，由學校逕予查核，免報局核定，惟相關文件應妥善保存備查。

      (二)本申請書(免貼照片)，由學校留存乙份，餘二分轉陳主管教育機關核定。

      (三)本表所填各項及有關證件，應由主辦學校負責詳核，如有不實，應負追回申請學生溢領金額之責。      


