[bookmark: _GoBack]財團法人和裕教育基金會113年度獎學金申請書
□ 第一次申請	□ 112年度曾申請
	學生姓名
	
	性別
	□ 男
□ 女
	出生年月日
	民國   年   月   日

	就讀學校
	
	年級
	
	身分證字號
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	科   系
※優先補助
 大學部學生
	
	學號
	
	家用電話
	

	
	
	
	
	本人手機
	

	E-MAIL
	
	家長(監護人)手  機
	

	戶籍地址
	 □□□□□

	聯絡地址
	 □□□□□

	家庭狀況
	 □ 1.中、低收入戶 □ 2.單親、隔代教養、特殊境遇或扶養人口眾多 □3.家庭突逢重大變故
□ 4.其他非屬前3類的家庭狀況

	前學年
學業成績
	上學期
	下學期

	
	成績：		排名：		 GPA：
	成績：		排名：		 GPA：  

	附件
(請勾選)
	附件1~5為必要檢附之文件，6~7得依實際狀況提供

	
	□ 1.學生證影本或在學證明
□ 2.成績單
□ 3.師長推薦書
□ 4.金融機構存摺封面影本
□ 5.個人資料提供同意書
	□ 6.低收、中低收、特境家庭、弱勢兒少、
    身障手冊、重大傷病等證明文件
□ 7.近期家庭突遭變故之證明文件：如死亡、
    重大疾病、重大災害、其他-註明如下：
                                       

	本人保證上述申請書資料與相關證明文件屬實且無遺漏，若有偽造不實與遺漏情事，願負法律責任並繳回本獎學金。已明瞭個資隱私權政策聲明與個人資料當事人權利聲明，同意　貴基金會使用其申請資料於獎學金與相關業務，且概不退件。
申請人簽章：							
申請日期：		年		月		日	

	注意事項：
※申請書及附件恕不退還，本基金會將尊重個人資料予以嚴格保密。
※請確認申請人聯絡資料、帳號資料填寫正確，以利寄發審核結果通知及獎學金撥款作業。
※本基金會聯絡地址：104055台北市中山區松江路433號13樓之一		聯絡電話：02-25178990 張小姐
 ※受理截止日：113年9月20日止。

	審查結果(申請者免填)
	 □符合　　□未符合
	 補助金額：



· 
檢附資料黏貼處：
學生證、低收入卡、身心障礙證明、金融機構存摺封面影本等較小文件請黏貼於本表；
成績單、師長推薦書、家庭狀況證明等文件請裝訂於本表後
	學生證影本黏貼處（正面）
（必附）
	學生證影本黏貼處（反面）
（必附）

	低收入卡、身心障礙證明影本黏貼處（正面）
（選附）
	低收入卡、身心障礙證明影本黏貼處（正面）
（選附）

		銀行/郵局名稱
	分行名稱
	銀行/郵局代碼
	帳號(請填寫正確)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	存摺封面影本 黏貼處








財團法人和裕教育基金會113年度獎學金師長推薦書
	本人推薦				(學校)／				(科系）			（學生姓名），
申請　貴基金會113年度獎學金

	推薦理由：

	



此致
財團法人和裕教育基金會

推薦人：							（簽名）		年		月		日
任教學校：							　任教系所：						　
聯絡電話：							　Email：							　
財團法人和裕教育基金會113年度個人資料提供同意書
財團法人和裕教育基金會（以下簡稱本會），依據個人資料保護法及財團法人法之規定，向您告知下列事項，請務必詳細閱讀並簽名。若您未滿二十歲，則另需取得法定代理人之同意。

1. 個人資料蒐集目的：
本會基於個人資料保護法及相關法令之規定，以尊重您的權益為基礎，並以誠實信用方式，蒐集、處理或利用您的個人資料，做為獎學金申請複審及發放之用途使用。
2. 個人資料之蒐集及使用：
本會蒐集申請書上所載申請者之個人相關資料欄位，提供個人姓名、地址、電話、身份證字號等資料，或得以直接或間接識別個人家庭環境、成員的相關資訊。領取本會獎學金者，本會依財團法人法第25條第3項第2款規定，須主動公開支付獎助名單清冊。
3. 利用期間、地區、對象及方式：
本會僅基於申請者條件之審查，需蒐集、處理或利用您的個人資料，該資料將在前開蒐集目的的存續期間及依法令規定要求之期間內被處理或利用，以電子檔或紙本形式存於本會，提供本會及因以上目的作業需要之第三方處理及使用。
您的個人資料自本會蒐集日起，以本次申請之獎學金為限，自收到申請書起保存貳年， 逾上述保存期限期後，本會即停止處理、利用並刪除之。您的個人資料將僅利用在臺灣、金門、澎湖、馬祖地區。對於您所提供之個人資料，本基金會及相關單位都將於特定目的範圍內予以利用，並採取適當之安全措施予以保護。
4. 查閱、請求複製本、更正資料、要求停止處理利用或刪除：
除依據個資法及相關法令另有規定外，若需要行使本項權利，僅以本次申請之資料提供為限，請聯絡本會辦理。

經閱讀上開事項，本人已清楚瞭解貴會蒐集、處理及利用本人所提供之各項資料之目的及用途，同意本會於上開目的範圍內蒐集、處理及利用本人個人資料。
申請者簽名：				 (本人簽章) 	年		月		日 
法定代理人 /監護人簽名：				 (簽章) 	年		月		日
