
台中市農產品運送工職業工會  函 
地  址：40749 台中市西屯區西屯路二段 256 巷 6 號 5樓-3 
電  話：04-24512655  傳  真：04-24513088 
信  箱：a22477277@gmail.com 
網  址：http://www.a22477277.org.tw/ 
承辦人：林欣儀 

受文者：本會會員                     
發文日期：中華民國 110 年 09 月 05 日  

發文字號：(110)中農運龍字第 037 號 

主   旨： 
一、 本會 110 年九九重陽敬老活動，自 110 年 9 月 14 日至 110 年 10 月 14 日申請 

請查照。 
二、 本會 110 年會員子女獎學金，自 110 年 9 月 14 日起至 110 年 10 月 14 日申請 

請查照。 
說   明： 

＊申請九九重陽： 

一、 依據本會九九重陽敬老活動實施辦法辦理。 

二、 凡本會會員入會滿一年以上，未欠繳任何費用者。 

三、 會員本人，戶籍登記實足年齡滿 65 歲者(民國 45 年 10 月 14 日以前出生)或 

會員之父母(限直系血親，夫家不可)，戶籍單位登記實足年齡滿 75 歲 

(民國 35 年 10 月 14 日以前出生)為申請對象。 

四、 兄弟姊妹同為會員者，以其中一人提出申請。 

五、 紀念品以壹份發放，不得重覆。 

☆★紀念品：①PLAYBOY 品牌法蘭絨毯 ②瓶之魔法 304 不鏽鋼真空保溫瓶 二選一 

六、 申請手續:1.填具申請書(背面有申請書)。2.戶籍謄本正本乙份(近半年申請) 

(若申請人與壽星不同戶籍需各申請一份)。申請期限自 110 年 9 月 14 日至 10

月 14 日(逾期不受理)。申請文件經送審查合格後，當場酌發紀念品乙份。 

＊申請獎學金: 

一、凡本會會員入會滿一年以上，符合辦法規定，未欠繳任何費用者均可申請 

    (但享公費待遇者不得申請)  

二、凡本會會員子女就讀國內各公、私立日、夜間部大專院校、高中職、國中小在 

    學學生，其成績優良合於規定之標準者，國小九十分(優等)以上、國中九十分 

    以上、高中(職)八十五分以上(含五專一至三年級)、大專院校(含五專四至五 

    年級)八十分以上。操行成績平均甲等(80 分)以上。 

三、申請手續:1.填具獎學金申請書 2.上下學期成績單正本 3.戶籍謄本正本(近半 

    年申請)4.申請書請郵寄工會審查或親自於工會辦理。(背面有申請書) 

四、頒發日期:經理、監事會審查合格，確定時間另行通知。 

五、申請名額多時，因經費有限，依申請順序為優先，敬請見諒。     
 

正本:本會會員 

副本:本會 
 



 

台中市農產品運送工職業工會 110 年會員子女獎學金申請書 

學生 

姓名 
 

學校 

名稱 
 

就讀 

年級科系 
 

學業成績 

及操行成績 
 

項目 

□大學、大專院校   (新台幣 1200 元及榮譽獎狀)    鼓 

□高中、職校       (新台幣 1000 元及榮譽獎狀)    勵 

□初中、國中       (新台幣 1600 元及榮譽獎狀)    性 

□國小             (新台幣 1500 元及榮譽獎狀)    質 

與申請人 

關係 
 

        申請會員姓名(證號): 

 

        電   話   號   碼: 

                         中華民國:              年                  月                日 

子女  獎學金審查結果 □1.成績符合規定 □2.確係申請人之子女 □3.各費已繳清 

 

 

 

台中市農產品運送工職業工會 110 年度會員九九重陽敬老申請書 

壽 星 姓 名 出 生 年 月 日 關 係 性 別 住 址 

 

 民國     年   月  日 
   

 
民國     年   月  日 

   

註: 

 1、凡本會會員入會滿一年以上者，會員本人年齡滿 65 歲(民國 45 年 10 月 14 日以前出生) 

    或是會員直系之父母親年齡滿 75 歲(民國 35 年 10 月 14 日以前出生)以上者，自 110 年 

    9 月 14 日至 110 年 10 月 14 日止，請向本會申請，逾期為放棄，歡迎踴躍申請。 

 2、申請人請附關係人戶籍騰本正本(近半年申請)或戶口名簿正本以茲查核。 

 3、請勿以壽星(父母、配偶)身份證來申請，均不受理。 

 

                                           會員姓名(證號): 

                                           連絡電話: 

 

中華民國:              年                  月                日 

理 事 長 

 

 

 

監 事 會 召 集 人 審 查 人 
審查 

結果 

 

 


