附件3
□遺屬補償金□境外補償金
同一順序申請人共同具領同意書
年度補審字第     號
犯罪被害人_____________君因他人犯罪行為致死亡，同一順序申請人共_____人，茲依犯罪被害人權益保障法規定辦理共同具領，並已經各申請人同意。請貴署審議會依下述指定方式，將金額匯入具領人帳戶；核發後如尚有未具名或未發覺之其他同一順序申請人主張其應領權利時，各具領人應負責分與之，與貴署審議會無關。
具領方式指定如下：
一、□請將應領給付金額全數匯入____________君帳戶受領。
二、□請將應領給付金額平均分別匯入各具領人帳戶。

	此致  
臺灣(福建)        地方檢察署犯罪被害人補償審議會
申請人簽名或蓋章：                        
申請人簽名或蓋章：                        
申請人簽名或蓋章：                        
申請人簽名或蓋章：                        


(欄位不足請自行延伸)
※注意事項：
1. 本表填寫完整後，由各申請人簽名或蓋章，另於應領給付金額經平均計算後仍有餘數時，由犯罪被害人補償審議會或覆審會依本同意書之申請人簽章順序，將餘數以元為單位，分列入各該申請人之應領給付金額，至餘數分配完畢為止。
2. 如申請人人數超過本表，不敷使用，請自行增列欄位，檔案請至法務部全球[image: D:\01犯保修法後續事宜\00各項文件草擬\05補償金申請書表(修改)\QRcode.jpg]資訊網下載（連結：https://reurl.cc/AA6nqK），或掃描QRCode：
image1.jpeg





ªþ¥ó


3


 


□


遺屬


補償金□境外


補償金


 


同一順序申請人


共同具領同意書


 


年度補審字第


     


號


 


犯罪被害


人


_____________


君因他人犯罪行為致死亡


，同一順序


申請


人共


_____


人，茲依


犯罪被害人權益保障法規定辦理共同具領，並已


經各申請


人同意。請


貴署審議會


依下述


指定方式，將金額匯入具領人


帳戶；核發後


如尚有未具名


或未發覺


之其他同一順序申請


人主張其應


領權利時，各具領人應負責分與之，與


貴署審議會


無關。


 


具領方式指定如下：


 


一、


□請將應領給付金額


全數


匯入


____________


君帳戶受領。


 


二、


□請將應領給付金額平均分別匯入各具領人帳戶。


 


 


此致


  


 


臺灣


(


福建


)        


地方檢察署犯罪被害人補償審議會


 


申請人簽名或蓋章：


                        


 


申請人簽名或蓋章：


                        


 


申請人簽名或蓋章：


                        


 


申請人簽名或蓋章：


                        


 


(


欄位不足請自行延伸


)


 


※注意事項：


 


1.


 


¥»ªí


¶ñ¼g§¹¾ã«á¡A¥Ñ¦U¥Ó½Ð


¤H


Ã±¦W©Î


»\³¹


¡A¥t


©ó


À³


»â


µ¹¥Iª÷ÃB¸g¥­§¡­pºâ«á


¤´


¦³¾l¼Æ


®É


¡A¥Ñ


¥Ç¸o³Q®`¤H¸ÉÀv¼fÄ³·|©ÎÂÐ¼f·|¨Ì¥»¦P·N®Ñ¤§¥Ó½Ð¤HÃ±³¹¶¶


§Ç¡A


±N¾l¼Æ


¥H¤¸¬°³æ¦ì¡A


¤À


¦C¤J¦U¸Ó¥Ó½Ð¤H¤§


À³


»âµ¹¥Iª÷ÃB


¡A¦Ü¾l¼Æ¤À


°t


§¹


²¦¬°¤î


¡C


 


2.


 


¦p


¥Ó½Ð¤H¤H¼Æ¶W¹L¥»ªí¡A


¤£¼Å¨Ï¥Î¡A½Ð¦Û¦æ¼W¦CÄæ¦ì¡AÀÉ®×½Ð


¦Üªk°È³¡¥þ²y


¸ê°T


ºô


¤U¸ü¡]³sµ²¡G


https://reurl.cc/AA6nqK


¡^¡A


©Î±½


´y


QR


C


ode


¡G


 




附件 3   □ 遺屬 補償金□境外 補償金   同一順序申請人 共同具領同意書   年度補審字第       號   犯罪被害 人 _____________ 君因他人犯罪行為致死亡 ，同一順序 申請 人共 _____ 人，茲依 犯罪被害人權益保障法規定辦理共同具領，並已 經各申請 人同意。請 貴署審議會 依下述 指定方式，將金額匯入具領人 帳戶；核發後 如尚有未具名 或未發覺 之其他同一順序申請 人主張其應 領權利時，各具領人應負責分與之，與 貴署審議會 無關。   具領方式指定如下：   一、 □請將應領給付金額 全數 匯入 ____________ 君帳戶受領。   二、 □請將應領給付金額平均分別匯入各具領人帳戶。    

此致      臺灣 ( 福建 )         地方檢察署犯罪被害人補償審議會   申請人簽名或蓋章：                            申請人簽名或蓋章：                            申請人簽名或蓋章：                            申請人簽名或蓋章：                           

( 欄位不足請自行延伸 )   ※注意事項：   1.   本表 填寫完整後，由各申請 人 簽名或 蓋章 ，另 於 應 領 給付金額經平均計算後 仍 有餘數 時 ，由 犯罪被害人補償審議會或覆審會依本同意書之申請人簽章順 序， 將餘數 以元為單位， 分 列入各該申請人之 應 領給付金額 ，至餘數分 配 完 畢為止 。   2.   如 申請人人數超過本表， 不敷使用，請自行增列欄位，檔案請 至法務部全球 資訊 網 下載（連結： https://reurl.cc/AA6nqK ）， 或掃 描 QR C ode ：  

