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照顧者津貼申請表/更新資料表 

        [適用於重度或極重度自閉症人士(包括程度不分級者)] 

                                   
 

   

1. 在填寫本申請表前，必須細閱第 95/2023 號社會文化司司長批示核准的《照顧者津貼發放規章》

或 「照顧者津貼申請指引」的詳細內容； 

2. 在提出申請前，倘欲就是否符合申領要件進行初步檢測，可於社會工作局網頁

(www.ias.gov.mo) 內的 「照顧者津貼申請資格模擬檢視系統」中進行自我測試； 

3. 在提出申請前，請仔細檢視是否已經完全填妥本申請表的內容並確實無誤。此外，亦請檢視及

確保已備妥所有需要遞交的證明及其他相關文件。 

  

[填寫此表格時，請以作出標示。]   

□首次申請 □重新/再次申請 □更新資料 
(僅須填寫被照顧者姓名及身份證明文件編號，以及須更新

的資料。倘更換照顧者，請填「更換照顧者」專用表格。) 

被照顧者資料 

姓名 : （中文）_______________________________________________________________________ 

（外文）_______________________________________________________________________ 

性別 : □男    □女 

出生日期 :  __________年/_____月/_____日 

身份證明文件類別 : □澳門特區永久性居民身份證 

                   編號：___________________________________________________________ 

殘疾評估登記證 : □有 : □屬/含自閉症   □屬自閉症以外的殘疾類別:___________________ 

                 □沒有 

□其他狀況：請註明 : ______________________________________________ 

□屬申請指引所指的 「特別處理」狀況 :  

[注意:填寫前請詳閱 「照顧者津貼申請指引」的相關內容] 

□在被照顧者提出津貼申請時，已提出申請殘疾評估登記證； 

□在被照顧者提出津貼申請時，已提出增加屬自閉症的殘疾評估之申請； 

□屬自閉症的殘疾評估的有效期已逾，且已提出續期申請； 

□在被照顧者提出津貼申請時，已就屬自閉症的殘疾評估結果提出重新評估申請； 

□已就屬自閉症評估結果提出重審申請。 

正在就學 :  □是    □否 

正在就業 :  □全職  □兼職  □沒有  

申請編號 

______________ 
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被照顧者資料 

最近十八個月連續居住在澳門特別行政區 : □是       □否 

現時有否使用社會服務設施 : □有(設施名稱)___________________________________________ 

(設施名稱)___________________________________________ 

□沒有  

居所地址 : _________________________________________________________________________ 

郵寄地址 : _________________________________________________________________________ 

聯絡電話 : (手提) ___________________________ ； (住宅)_______________________________ 

 

照顧者資料 

姓名：（中文）_______________________________________________________________________ 

(外文）_______________________________________________________________________ 

性別：□男   □女  

出生日期：__________年/_____月/_____日 

身份證明文件類別：□澳門特區永久性居民身份證 

□澳門特區非永久性居民身份證 

編號： ___________________________________________________________ 

 

正在就學： □是    □否 

正在就業 : □全職  □兼職  □沒有 

與被照顧者的關係： ________________________________________________________________ 

聯絡電話：(手提) ____________________________  (住宅) _____________________________  

電郵：____________________________________________________________________________  

 

□本人在此聲明本人具足夠能力，並願意為被照顧者提供適切照顧。 

照顧者簽署：_______________________________ 

(按身份證樣式簽署，倘不會/不能簽名，請印指模。) 

日期：__________年/_____月/_____日 
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被照顧者家團資料 

家團成員人數（包括被照顧者及照顧者）：共_____________人 ;  

其中就業人數 (全職及兼職)：__________________________人。 

說明：家團指由被照顧者及與其存在下列關係且共同居住及生活的人組成，有關人士必須在本頁的表1中

填報相關資料並作簽署： 

(1) 配偶或具事實婚關係； 

(2) 被照顧者或其配偶的直系血親，包括父/母、岳父/母、家公/婆、祖父/母、外祖父/母、 

曾祖父/母、外曾祖父/母、子/女(包括其配偶，即女婿/兒媳)、孫子/女、外孫子/女、 

曾孫子/女、外曾孫子/女、玄孫子/女、外玄孫子女； 

(3) 被照顧者的繼父、繼母。 

註 : 凡未滿二十四歲的卑親屬居於澳門以外地區繼續升讀高等教育課程或學士學位課程，而在經濟上

依賴家團時，亦視為該家團成員。 

 

表 1 : 家團成員資料表  

[注意:載於下表的人士，必須按本申請表第 5頁“家團經濟狀況”欄，以及第 11頁“申請應提交的文件”欄內

的規定填報資料及提交相關文件。] 

序

號 

姓名 身份證明文件 出生日期 

(年/月/日) 

與被照顧

者的關係 

簽署** 
(按身份證樣式) 

代號* 編號 

1 
     (被照顧者) 

(不須填寫) 

2 
(照顧者) 

(不須填寫) 

3       

4       

5       

6       

7       

8       

9       

10       

*代號:“A” 代表澳門特區永久性居民身份證 ;“B” 代表澳門特區非永久性居民身份證;“C”代表其他，請註明。 

**倘屬無行為能力(例如未成年人、已被宣告為禁治產或準禁治產之人），由父母、監護人或保佐人等簽署。 
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被照顧者家團資料 

簽署後，即代表簽署人同意以下內容： 

(1) 由上表序號2的人士擔任照顧者； 

(2) 社會工作局處理簽署人的個人資料，並清楚知悉相關處理目的、方法及用途； 

(3) 社會工作局查證簽署人所屬的 「殘疾類別及級別」及/或 「援助金受益狀況」； 

(4) 社會工作局可向具權限的公共部門查閱簽署人的不動產登記、離澳及生存等狀況，以及可

向社會保障基金查閱簽署人的收入、津貼、給付及供款等狀況； 

(5) 社會工作局向澳門特區以外地區的公共部門查閱簽署人的物業登記及居住狀況。 

 

 

 

表2 : 除第3頁表1所載，倘有與被照顧者共同居住及生活的其他人士，請填寫 : 

序

號 

姓名 性別 屬於   (請以 “”表示) 與被照顧

者的關係 
未成年人 

(未滿18歲) 

成年人 

(18至64歲) 

長者 

(65歲或以上) 

1       

2 
 
     

3       

4       

5       

6       

7       

8       

9       

10       
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家團經濟狀況 

填寫及提交證明指引 

[注意 : 家團成員是指本申請表第3頁表1所載的所有人士] 

(1) 家團成員每月總收入   

包括：在澳門特區內、外所取得的以下收入 : 

項目 計算方式 所須提交的證明文件 

每月工作收入 

(包括全職及/或兼職的基本薪

金、津貼和其他與工作相關的收

入) 

 以最近三個月總收入

的月平均金額作計算。 

 最近三個月的入息證明； 

(就入息證明所載的內容要求，以及 

未能提交入息證明的規範，請參閱本

申請表第11頁“申請應提交的文

件”。) 

社會保障基金的殘疾金、 

養老金、失業津貼 

 以最近一個月所收取

的金額作計算。 

 最近一個月或最近一期的款項收取

證明或銀行存款紀錄。 

私人機構或公共企業每月的

退休金 

 以最近一個月所收取

的金額作計算。 

 最近一個月或最近一期的款項收取

證明或銀行存款紀錄 

退休基金會的退休金及/或 

撫恤金 

 以最近一個月所收取

的金額作計算。 

 最近一個月或最近一期的款項收取

證明或銀行存款紀錄。 

社會工作局經濟援助  以最近一個月所收取

的金額作計算。 

 最近一個月或最近一期的款項收取

證明或銀行存款紀錄。 
租務收入  以最近一個月的租金

金額作計算。 

 最近一個月的租務收入證明或銀行

存款紀錄。 

家團成員以外的子女或親屬

給予的定期生活費 

 以最近三個月總金額

的月平均金額作計算。 

 請填 “定期生活費聲明書”專用表

格。 

註：金額以澳門元及整數計算，小數點以4捨5入至最近的個位數。若申報的收入為外幣，請先以填寫

資料當天的澳門金融管理局的銀行同業滙率中間價折算為澳門元。 

[金融管理局網頁連結 https://rate.amcm.gov.mo/zh/financial-information/middle-rates]。 

 

(2) 家團成員銀行存款、現金和有價證券價值的總金額 

包括在澳門特區內、外的銀行存款、現金和有價證券 : 

項目 計算方式 所須提交的證明文件 

銀行存款  以提交申請時的實際存款金額作計算。  最近三個月的銀行存款紀錄。 

現金  以提交申請時所持有的實際現金作計算。 // 

有價證券 

(例如股票) 

 以提交申請時所持有的有價證券的兌換

金額作計算。 // 

(3) 家團成員擁有不動產情況 

包括在澳門特區內、外合計除擁有一個居住用途的不動產，並無擁有其他不動產。 
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家團經濟狀況 

表3 : 家團經濟狀況資料表 
[注意: 家團成員是指本申請表第3頁表1所載的所有人士] 

家團成員  

姓名 

每月 

總收入 

(澳門元) 

銀行存款 

總額 

(澳門元) 

現金總額 

(澳門元) 

有價證券

價值的 

總額 

(澳門元) 

不動產情況 

(請以整個家團作計算) 

物業 車位 

沒有 

() 

有 

(填寫

數量) 

沒

有 

() 

有 

(填寫

數量) 

 

 

(被照顧者) 

        

 

 

(照顧者) 

    

 

 

(家團成員) 

    

 

 

(家團成員) 

    

 

 

(家團成員) 

    

 

 

(家團成員) 

    

 

 

(家團成員) 

    

 

 

(家團成員) 

    

 

 

(家團成員) 

    

 

總計 
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提出申請之人 

□被照顧者本人 (請直接跳到本申請表第8頁 “收取照顧者津貼的本澳銀行賬户資料” 部份繼續填寫。) 

□合法代理人: (請填寫下方A資料) 

      □親權行使人   （註：指未成年人的父母） 

      □監護人、保佐人 （註：請提供法院裁判副本） 

□照顧者 (請直接跳到申請表第8頁 “收取照顧者津貼的本澳銀行賬户資料” 部份繼續填寫。) 

  (注意:被照顧者明顯無行為能力，且無上述合法代理人的狀況下，方可由照顧者提出。) 

□被授權人 (請填寫下方A及B兩個部份資料) 

      □由被照顧者授權 

      □由合法代理人授權 

A. 合法代理人/被授權人的資料  

姓名：（中文）_________________________ ；（外文）_______________________________________________ 

身份證明文件類別： □澳門特區永久性居民身份證，編號 : ______________________________ 

□澳門特區非永久性居民身份證，編號 : ____________________________ 

□其他，請註明：________________________ ; 編號：________________ 

聯絡電話：（手提）__________________________ ；（住宅） ______________________________ 

 

B. 授權聲明 

本人(被照顧者/合法代理人)聲明授權____________________(被授權人)，與本人之關係為

_________________，以本人的名義向社會工作局提出照顧者津貼的申請，並由其按本人的意願

填寫本申請表並將之連同載有本人個人資料的文件向社會工作局提交。 

被照顧者/合法代理人簽署：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

(僅適用於 B.授權聲明) 

(按身份證樣式簽署，倘不會/不能簽名，請印指模。) 

日期：__________年/_____月/_____日 
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收取照顧者津貼的本澳銀行賬户資料 

銀行名稱：_________________________________________________________________________ 

(注意 : 填寫前請檢視本申請表第11頁 “申請應提交的文件”內容中列出可提供轉賬服務的銀行清單。) 

銀行賬號（澳門元）：________________________________________________________________ 

賬戶持有人（僅能選其一）： 

□被照顧者賬戶 

□照顧者賬戶 

□被照顧者與照顧者的聯名賬戶 

 

聲明 
（由賬戶持有人簽署。倘屬聯名賬戶，雙方均須簽署） 

□被照顧者（賬戶持有人）聲明如下： 

1. 知悉及同意社會工作局直接將照顧者津

貼存入上述銀行賬戶內。 

2. 不應收取的款項，同意由上述銀行直接轉

至社會工作局賬戶，又或以現金向社會工

作局退回。 

被照顧者簽署： 

____________________________ 

(按身份證樣式簽署，倘不會/不能簽名，請印指模。) 

 

日期：__________年/_____月/_____日 

 

 

註：倘被照顧者無行為能力，由合法代理人或被授

權人簽署。 

□照顧者（賬戶持有人）聲明如下： 

1. 知悉及同意使用本人的銀行賬戶（或與被照

顧者的聯名賬戶）收取照顧者津貼，並承諾

將收到的款項全數交予被照顧者。 

2. 不應收取的款項，同意由上述銀行直接轉至

社會工作局賬戶，又或以現金向社會工作局

退回。 

照顧者簽署： 

____________________________ 

(按身份證樣式簽署，倘不會/不能簽名，請印指模。) 

 

日期：__________年/_____月/_____日 

 

其他資料 

通訊語言及接收訊息：    □中文    □葡文 

是否同意以手機接收訊息：□是      □否 

（僅適用於澳門特區手提電話號碼） 
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聲明及簽署欄 

(提出申請者，必須填寫) 

本人（提出申請之人） ＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

是 □ 被照顧者本人 

□ 合法代理人（包括被授權人、監護人、保佐人，未成年之被照顧者的父母。） 

□ 照顧者（註：僅當沒有上述所指之人提出申請時，方可剔選。） 

 

聲明如下 : (註 : 必須剔選) 

□  本人 / 被照顧者於最近十八個月連續居住在澳門特別行政區。 

□  本人 :  

 依照《照顧者津貼發放規章》提出本申請，申請表內所填資料全部屬實。 

 知悉社會工作局因跟進照顧者津貼的申請、發放及監察的需要，會處理表內所填人士
（包括本人在內）的個人資料；並承諾已將資料處理的目的及用途等重要資訊告知相
關當事人，並確保取得所需的同意。 

 知悉並同意社會工作局依法透過局內不同單位，及/或向澳門特區的其他公共實體或
部門（尤其是社會保障基金、物業登記局、出入境事務主管實體/部門等）索取有助
核實被照顧者狀況的相關資料，尤其包括： 

 殘疾類別及級別狀況； 

 援助金受益狀況； 

 社會保障制度的供款及給付等狀況； 

 不動產登記記錄； 

 其他狀況：包括收入、津貼、離澳、生存情況等。 

 知悉並同意社會工作局在有需要時，向澳門特區以外地區的相關公共部門查證被照顧
者的物業登記及居住狀況。 

□ 同時，本人亦聲明 : (註：倘申請非由被照顧者本人提出，必須同時剔選。) 

 本人提出本申請，完全基於被照顧者的利益。 

 倘被照顧者或其家人對本申請的提出存有爭議，本人明白並同意承擔相關責任。 

簽署：＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿＿ 

(按身份證樣式簽署，倘不會/不能簽名，請印指模。) 

日期：__________年/_____月/_____日 

 

嚴正忠告 

所有填寫的資料及提交的證明和文件必須屬實，如發現任何不法的事情，社會工作局將按現行法律追究。 
尤其是： 
-《刑法典》第二百五十條（使用虛假證明）：使用虛假之證明或證明書，目的為欺騙公共當局，損害他人
利益，或為自己或他人獲得不正當利益者，處最高一年徒刑，或科最高一百二十日罰金。 

-《刑法典》第二百五十一條（使用他人之身份證明文件）：意圖造成他人或本地區有所損失，又或意圖為
自己或他人獲得不正當利益，使用發給予他人之身份證明文件者，處最高三年徒刑或科罰金。 
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《個人資料收集聲明》 

為配合第8/2005號法律《個人資料保護法》的規定，向社會工作局（以下簡稱“社工局”）提供個人資

料前，務請詳閱以下內容： 

一、個人資料收集的目的及用途 

社工局為處理與照顧者津貼申請而收集的個人資料，僅供此特定用途；但社工局收集所得的相關資料，

則亦供統計及研究用途。 

倘申請表格由第三人提交，必須確保已取得資料當事人明確同意，並把資料被處理的目的及用途等告知

資料當事人。 

二、資料轉移 

社工局可按現行法例規定，將資料當事人的個人資料轉交至其他公共實體，以處理與申請相關的事項；

否則，不排除社工局因無法核實資料當事人的狀況而無法處理有關申請，但現行法例另有規定者不在此

限。 

三、查閱、更正或刪除個人資料 

資料當事人可要求社工局告知其個人資料被處理的情況，並可要求更正或刪除屬不完整或不準確的資料。 

四、保存期 

關於保存期的內容，適用第73/89/M號訓令、第73/89/M號法令十二條及第8/2005號法律《個人資料保護

法》第五條第一款(五)項的規定，但有關期間日後將會由正式訂定或修訂的保存期取代。 

五、一切本欄未載明的事項，請參閱第8/2005號法律《個人資料保護法》的規定。 

六、若有任何疑問，可於辦公時間內致電8399 7789與康復服務處聯繫。 

社會工作局啟 

 

 

社會工作局人員專用欄 

收件日期: _____________年/_______月/_______日 

 

收件工作人員 :  

員工編號:________________     所屬單位:EACI/CAGR/_____________________ 

工作人員簽署及蓋印:  
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申請應提交的文件 

文件類別 文件描述 

申請表 1. 經填妥本申請表。 

相關文件 

2. 家團成員居民身份證影印本（須出示證件正本以供核實)。 

3. 家團居住證明，可提供以下任一文件: 

(1) 現居所的水、電或電話費單影印本；或 (2)其他能證明現居所地址的文件。 

4. 家團成員最近三個月的入息證明 : 有關證明須具有受僱人士的姓名、身份證明文件編

號、職位、薪金、僱主或負責人姓名、公司蓋章或僱主/負責人簽署等資料。而由財政

局發出的「任職及工作收益紀錄」證明書亦視為證明收入的文件。如未能提交入息證明，

則須以書面形式提交載有收入金額及未能提交原因等的聲明文件，有關的「未能提交入

息證明聲明書」專用文件，可於社會工作局網頁下載。 

5. 家團成員最近一個月或最近一期的社會保障基金殘疾金/養老金/失業津貼的款項收取

證明或銀行存款紀錄。 

6. 家團成員最近一個月或最近一期的私人機構或公共企業每月的退休金的款項收取證明

或銀行存款紀錄。 

7. 家團成員最近一個月或最近一期的退休基金會的退休金/撫恤金的款項收取證明或銀行

存款紀錄。 

8. 家團成員最近一個月或最近一期的社會工作局經濟援助的款項收取證明或銀行存款紀

錄。 

9. 家團成員最近一個月的租務收入證明或銀行存款紀錄。 

10. 家團成員的「定期生活費聲明書」專用表格。 

11. 家團成員最近三個月的銀行存款紀錄。 

12. 家團成員個人或共同擁有之所有不動產的業權證明文件(或簽署本申請表第 9頁聲明)。 

13. 不動產預約買賣合同（倘適用）。 

14. 其他有助分析及評估申請所需的文件。 

15. 提出申請之人與被照顧者的關係證明（適用於非由被照顧者提出申請的情況） 

關係 證明類別 

合法代理人 司法機關的裁決(影印本) 

合法代理人的身份證明文件(影印本)  

被授權人 被授權人的身份證明文件(影印本) 

16. 銀行賬戶資料 

賬戶資料 

 

(必須是被照

顧者或照顧者

的個人賬戶，

又或兩人的聯

名賬戶。) 

銀行存款簿影印本（澳門元）。 

註：提供轉賬服務的本澳銀行： 

(1) 大西洋銀行股份有限公司 

(2) 大豐銀行有限公司 

(3) 中國工商銀行(澳門)股份有限

公司 

(4) 中國銀行 

(5) 華僑銀行(澳門)股份有限公司 

(6) 星展銀行(香港)有限公司 

 

 

 

 

(7) 香港上海匯豐銀行

有限公司 

(8) 匯業銀行有限公司 

(9) 廣發銀行 

(10) 澳門商業銀行 

(11) 澳門國際銀行 

(12) 澳門華人銀行 
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遞交文件的方法 

1. 親臨社會工作局康復服務綜合評估中心提交申請表及相關文件。 

(地址:關閘馬路 25 號利達新邨第二期 2樓，電話：2840 3927) 

2. 透過下述社會服務團體的轄下設施轉交申請表及相關文件予社會工作局，地址及查詢電話 

如下：   

(1) 澳門弱智人士家長協進會  

A. 曙光中心 : 菜園路 329-343 號永寧廣場大廈 BR/C (2822 5766) 

B. 曉光中心 : 勞動節大馬路廣華新邨第十五座地下(中心花園) (2876 2364) 

C. 康樂綜合服務中心 : 馬場海邊馬路 115-133 號康樂新邨第一座 2樓 (2848 3229) 

D. 虹光軒 : 青洲大馬路(青洲新路)683 號青濤大廈 BR/C (2840 3865) 

E. 星光舍 : 路環石排灣樂居大馬路居雅大廈第一座及第二座地下 (2850 2551) 

(2) 澳門展智服務協會 

A. 啟智早期訓練中心 : 松山晨運斜坡 (2852 2640) 

B. 啟能中心 : 牧場巷 24 號澳門大廈第二期 D座地下及一樓 (2843 8497) 

C. 啟康中心 : 黑沙環新街 456 號東華新邨第十五座地下 AR/C (2822 1976) 

D. 心明治小食店 : 美副將大馬路 11-X 號高地烏大廈地下 A2 (2848 1101) 

(3) 澳門扶康會  

A. 寶利中心 : 黑沙環馬場北大馬路寶利閣 175-181 號地下 A (2840 3988) 

B. 康盈中心 : 筷子基街筷子基社屋快富樓 4樓 B (2848 3226) 

C. 朗程軒 : 筷子基北街快達樓第一座 1及 2樓 (2826 0055) 

(4) 澳門特殊奧運會  

A. 毅進綜合服務中心 :  

路環樂居大馬路樂群樓第五座地面及一樓 C r/c 單位 (2826 6670) 

B. 智愛智樂社區支援中心 :  

台山菜園涌巷 64 號澳門大廈第二期 C座一樓 A (2843 0607) 

(5) 澳門兒童發展協會 

A. 澳門兒童發展中心 :  

馬交石斜坡(黑沙環斜路)1-25 號新益花園第二座地下 A(I) (2883 2106) 
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