附件

万源市临时救助申请审批表

	户主
	
	性  别
	
	身份证号码
	

	对象类型
	
	困难类型
	     

	家庭住址
	      
	联系电话
	

	银行户名
	
	与本人关系
	
	银行名称及账号
	

	家庭

成员

基本

情况
	姓  名
	性  别
	年龄
	与户主关系
	工作单位
	月收入

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	申请

救助
原因
	






                                                      申请人：
                                                      年   月   日

	调查

意见
	经信息核对、入户调查、邻里走访，    反映情况属实，同意申请临时救助，报XX乡镇人民政府审核。

调查人员（签字）：          
                                        年   月   日

	乡镇

评审

意见
	经评审会议研究决定，该申请人情况属实，拟给予     临时救助金       元（大写：    仟    佰元整）。

评审组长：                （公章）
                                                 年   月   日

	股室

意见
	     经审核，结合乡镇人民政府意见，拟给予临时救助金       元（大写：   仟    佰元整）
  经办人：                             股室负责人： 
                                                      年   月   日

	民政

评审

意见
	     经评审会议研究决定，该申请人情况属实，拟给予     临时救助金       元（大写：    仟    佰元整）。
              评审组长：                （公章）
                                                 年   月   日                                                  
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