彰化縣106學年度經濟弱勢學生午餐全額補助申請表
(補助期間：106年8月30日至107年1月24日)
	申請人
學生
	班級、座號
	年        班        號

	
	姓名
	

	學生身分
(請學生家長或法定監護人確實勾選)
	  □1.低收入戶        □2.中低收入戶
家庭突發因素或經導師認定家庭經濟不佳
或不穩定者，請勾選以下身分
           □3.家庭突遭變故
                  □4.父母一方失業(非自願性失業一個月以上)
                  □5.隔代教養 
                  □6.特殊境遇

                  □7.身心障礙子女或父母 
                 □8.新住民子女

                  □9.單親家庭
                  □10.原住民子女
 學生家長或法定監護人簽姓名：              

	 
	 導師簽名 :_________________


學校名稱： 永靖國民小學               申請日期: 106年8月31日截止
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