
花蓮縣政府育有未滿二歲兒童育兒津貼 

註銷補助證明 

立切結書人:___________ 

受補助兒童: ___________ 身分證字號: ___________ 

自______年______月______日送托□居家保母  □托嬰中心 

因申領托育費用補助，故自_____年______月註銷花蓮縣育有未

滿二歲兒童育兒津貼補助資格。如有虛報不實經查明繳回所領

津貼外，並願付一切法律責任，特立此切結為證。 

此致 

花蓮縣政府 

切結書人:___________ 

身分證字號:___________ 

連絡電話:___________ 

 

中 華 民 國 _ _ _ _ _ _ 年 _ _ _ _ _ _ _ 月 _ _ _ _ _ _ _ 日 

備註： 

1.請務必親筆簽名或蓋章。 

2.本表僅供花蓮縣兒童專用，戶籍非花蓮縣者，請自行聯繫註

銷。 

3.解除托育服務時，務必重新申請育兒津貼，以免權益受損。 

4.如有疑問可於上班時間(平日8:00-12:00及13:30-17:30)電

洽 03-8228995 轉 2024 謝小姐。 


