
附件10─執行單位執行計畫切結書 

執行單位執行計畫切結書 

 

本機構                                              向原住民

族委員會申請113年度原住民身心障礙者機構式服務生活資材費用補

助計畫，補助本機構服務對象-身心障礙原住民共         人，實際

支用金額計             元(補助對象清冊如後附)；本補助款專款

專用，並未移作他用，且按核定計畫內容切實執行，未有任意調整之

情事，如有不實，本機構同意歸還已領取之補助款項，並負一切法律

責任。特此切結為憑。 

 

機構名稱：         （社團圖記或公司章） 

主管機關登記字號： 

統一編號： 

住址： 

負責人：     （簽章） 身份證字號： 

 

 

中華民國   年   月   日 

 


