收         據
中華民國   年   月   日

	領款人
	
	服務單位
	
	職稱
	

	活動名稱
	
	起迄地點車別

□交通費

	單價:    
數量: 

	給  付     總  額
	
	稅
額
	
	給付

淨額   
	

	領款人
簽名
	
	身分證字號
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	電     話
	  

	戶籍地址
	□□□      縣市      市鄉      里     路     段    巷
              鎮區      鄰     街     弄    號     樓之

	通訊地址
	□同上

□地址：□□□                                          

	附件
	□課程表□日程表


