
內政部移民署安置人口販運被害人及疑似被害人各項費用支出表　　　　　　　　　　　　　　　　　　　

安置處所：  　              　　　                                 　　　　                          　　                 附表三

編
號

國
籍

姓名 護照號碼
(入臺證號)

安置
期限
年月日起
至年月日
迄

安
置
天
數

(一)
膳食
補助

(二)
醫療
協助

(三)
通譯
服務

(四)
法律
協助

(五)
輔導
諮商

(六)
陪同
訊問

(七)
經濟
補助

(八)
送返原
籍國費
用

(九)
其他
協助

(一)至(九)

合計費用備註

附註：安置單位提供人口販運被害人及疑似被害人所需服務相關經費，應依契約規定辦理。

製表人                         安置處所             安置處所               委託單位（安置單位戳記、負責人私章）                             
                              業務承辦人            主管                  


