	108年度申請南投縣公益彩券盈餘分配基金補助計畫申請表

	申請單位
	負責人
	地址
	承辦人員
	電話

	
	職稱
	姓名
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	（申請單位圖記、負責人簽章）

	計畫名稱
	
	預定

完成日期
	

	計畫內
容概要
	

	預期效益
	

	計畫總經費
	

	自籌經費
	（請詳列申請單位編列、民間捐款、其他政府機關補助、收費等）

	申請補助經費
	

	審核重點
	初審意見

	一、申請單位符合補助對象資格
	

	二、申請計畫符合補助範圍及項目規定
	

	三、不重複政府已辦理事項
	

	四、補充政府所不能執行之事項
	

	五、無逾期未核銷案件
	

	六、無重複申請並獲其他單位補助之計畫
	

	七、申請計畫預目的適切性及重要性
	

	八、申請計畫執行後可達預期效益
	

	審  核  結  論
	□不符規定，退件。

□同意補助，補助金額計新台幣           元，核定項目及金額詳如核定表。


