
臺北市政府社會局社會救助專戶申請表 

                                             申請日期：    年    月    日 

姓名  出生日期   年 月 日 身分證 
字 號           

戶籍地址 
□□□□□（郵遞區號) 
臺北市    區     里    鄰       路(街)   
  段    巷    弄    號    樓之 

電話 
住家:(  ) 

手機: 

居住地址 
□同上 
□□□□□（郵遞區號)臺北市     區     里    鄰      路(街)   段 巷   
弄    號   樓之 

補助資格 

□低收入戶（中低收入戶） 

□中低收入老人生活津貼 

□身心障礙者生活補助 

公文送達處所 □戶籍地 □居住地 

申請事由 

□法院強制執行（檢附法院強制執行文件） 

□行政執行署（分署）傳繳或執行（檢附行政執行傳繳通知或相關執行命令） 

□警示帳戶（檢附金融聯合徵信中心書面查詢結果） 

□其他（債務相關證明文件）：______________________________________________ 

（以上證明文件皆非必要，如無檢附請於下方「聲明及切結」第六點簽名。） 

郵政存簿

儲 金 

立帳郵局:               郵局（應檢附存摺封面影本） 

局號:□□□□□□－□   帳號:□□□□□□－□ 

聲明及切 

結  

一、已閱讀並了解申請表之內容，同時確認所填各項資料及檢附文件均真實無誤，如

為代填也將表內事項及須知告知申請人。 

二、申請人因遭受強制執行、扣押等事由，致本人金融帳戶遭凍結影響生計，爰依社

會救助法第 44之 2條（低收入戶）、中低收入老人生活津貼發給辦法第 8條、身

心障礙者權益保障法第 17條（身心障礙者生活補助）規定，申請本人前揭帳戶

為救助專戶，專供依該法規存入生活給付或補助之用，不得做為抵銷、扣押、供

擔保或強制執行之標的。 

三、爾後因受補助資格喪失，本局將函請開立專戶之郵局解除專戶，原專戶將轉為一

般戶，帳戶內之存款可為抵銷、扣押、供擔保或強制執行標的。 

四、綜上所陳及檢附事證，皆為真確如有不實同意由審查機關撤銷本項申請權益。 

五、以下簽名蓋章，及附身分證件影本(正本查驗後歸還)，申請人及代理人均須親自

簽名蓋章，如有糾紛，概由申請人與代理人自行議處；如有因虛報不實而查獲者，

雙方並負相關法律責任。 

六、本人________________欲申請社會救助專戶，雖未能檢附法院強制執行命令、行

政執行署傳繳通知、金融聯合徵信中心書面查詢結果等相關證明文件，惟本人確

實有申請社會救助專戶之需，同意開立專戶，並接受開立專戶後續之相關權益及

影響。恐口說無憑，特此具結。 

 

                                      申請人簽章： 

                   代理人簽章： 

                      關係： 

                 身分證統一編號： 



相關法規： 

1.社會救助法 第 44-2條 

依本法請領各項現金給付或補助者，得檢具直轄市、縣（市）主管機關出具之證明文件於金融機

構開立專戶，並載明金融機構名稱、地址、帳號及戶名，報直轄市、縣（市）主管機關核可後，

專供存入各項現金給付或補助之用。 

前項專戶內之存款，不得作為抵銷、扣押、供擔保或強制執行之標的。 

2.中低收入老人生活津貼發給辦法第 8條 

申請人得檢具直轄市、縣（市）主管機關或鄉（鎮、市、區）公所出具之證明文件，於金融機構

開立專戶，由直轄市、縣（市）主管機關或鄉（鎮、市、區）公所將本津貼逕匯入該專戶。 

3.身心障礙者權益保障法 第 17條 

身心障礙者依法請領各項現金給付或補助，得檢具直轄市、縣（市）主管機關出具之證明 

文件，於金融機構開立專戶，並載明金融機構名稱、地址、帳號及戶名，報直轄市、縣（市） 

主管機關核可後，專供存入各項現金給付或補助之用。 

前項專戶內之存款，不得作為抵銷、扣押、供擔保或強制執行之標的。 

 


