
 

附件一之五 

申請單位名稱： 

            

勞動部補助哺(集)乳室支出分攤表 

    
 年  月  日 

分攤項目，計    項： 實支數：                 元 

分攤機關/單位

名稱 

 分   攤 

比   例(%) 

 分   攤 

金   額(元) 
說        明 

     
檢附支出分攤表及支出憑證影本送本部結

報，有關支出憑證正本由辦理單位另行保

存。 

 

    

      

      

   合     計 
   

辦理單位（下列人員請簽名或蓋章） 

業務承辦人  會計 承辦單位主管  負責人  

    

 
 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

  




