
EVANGELICAL FORMOSAN CHURCH OF BALTIMORE / COLUMBIA
REIMBURSEMENT CLAIM FOR CHURCH BUSINESS EXPENSES 

 
No._____________      

 
CODE 代號 DESCRIPTION 項目內容 AMOUNT 金額 
1.   
2.   
3.   
4.   
5.   
6.   
7.   
8.   
9.   
TOTAL 合計   
 
TOTAL CLAIM FOR REIMBURSEMENT (申報金額 ) : $ 

CLAIMANT (申報人) : DATE (日期):  

PAYABLE TO (支票抬頭) :  

BUNDGET FUND (基金類別) (PLEASE   SELECT):  
         總務     教育     崇拜     英文     關懷     會計   宣道    其他_____________________ 

PERSON IN CHARGE (核准負責人) : DATE (日期): 

TREASURER USE ONLY (會計專用 , 請勿填寫) 

CHECK No. (支票號碼) : 

DATE OF PAYMENT (支付日期) : ___________/____________/___________ 

TREASURER (會計): 

 
REMARKS :  
 
    1. Please attach receipt(s) or invoice (s) with your claim.  (申報請款請附收據或發票) 
     2.  Reimbursement claim must be signed by the person in charge. (申報表需負責人簽名) 
           

總務: 劉約翰、林幸姬      教育/English: Peter Norris      崇拜 : 李俊庭       宣道: 李玫琴   
關懷: Philip Wang、鄭淑貞、簡明俞     會計: 卓志鴻    英文：Frank Liu 
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