
 

         南投縣_______鄉(鎮、市)農業防疫補償金申請表     附件二 

申請人 

姓名  聯絡電話 
 

出生日期 民國    年    月   日 
國民身分證統

一編號 
(須檢附身分證影本) 

受災土地坐落

區段 
地段號 土地面積(公頃) 

經營或持分面積(公頃) 

住址  

  

代理人 

(須檢附委託

書) 

姓名  聯絡電話 

 

出生日期 民國    年    月   日 
國民身分證統

一編號 
(須檢附身分證影本) 

住址 

(或事務所) 
 

項目 

 

 

___________

申請補償金 

面積(公頃)或

數量(頭、隻) 

 

理由 

 

相關證據  

(須檢附緊急防治告示牌照片、損失相關照片等證明文件) 

受理機關  

 

申請人簽章： 

 

中華民國       年       月       日 

 


