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申請人／參與人通知 (Chinese) 
（填寫所有一個後綴中沒有人須為另一個後綴中的任何人承擔法律責任的個案。） 

 
_____________   _________________  ________________  __________________ 
收款人名字 中間名首字母  姓氏  個案號碼 
____________   _________________  ________________  __________________ 
必須成員名字 中間名首字母  姓氏  個案號碼 
____________   _________________  ________________  __________________ 
必須成員名字 中間名首字母  姓氏  個案號碼 
 
我們（即上述個人）確證我們與被扶養人（如有）在同一住所居住。我們同意以下有關我們家庭的

財務安排是真實的： 
 
1. 我們集合（實質上）我們所有的收入和資源，以應付家庭和個人開銷：是 否 

2. 我們一起購買和準備食物： 是否 

3. 我們分擔其他主要的家庭開銷，如水電瓦斯開銷、燃料、保險、汽車修理等： 是 否 

 
我們理解，如果以上所有三句陳述均勾選「是」，將確定我們作為一個單一經濟單位生活。我們的

現金援助需要將作為一個家庭計算，而（如此計算的）補助金將按比例在我們之間分配。 
 
我們理解，如果以上三句陳述任何一句勾選「否」，將確定我們並非一個單一經濟單位。我們的現

金援助需要（不包括按比例分擔的住房、暖氣和水費開銷）將作為單獨的家庭計算，而（如此計算

的）補助金將是每個家庭的基本補助金（住房、暖氣和水費補助除外，將按每個家庭的情形加入這

個金額內）。 

 
我們進一步理解，我們有責任通知人力資源管理局 (Human Resources Administration，HRA) 家
庭財務安排未來的改變，以便在需要時可重新計算補助金額。 
 
簽名： 
付款人        日期 
必須成員       日期 
必須成員       日期 
工作人員     日期   電話號碼 
 
如果您對您的現金援助個案預算有任何問題，請聯絡您的工作人員。存檔：每個後綴的個案資料夾中將永久存

檔一份。 
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