徐州市慈善总会助学申请表
	姓    名
	
	性别
	
	身份证号
	

	家庭住址
	
	联系电话
	

	毕业学校
	
	分数
	
	录取批次
	

	录取院校及专业：

	家  庭  成  员  情  况

	姓   名
	关 系
	年 龄
	职 业
	年收入
	需要说明的情况

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	家庭经济情况
	低保户                低保边缘户

	申请资助理由
	

	村（居）委会意   见
	（盖章） 
年  月  日 
	镇（街道）民政办意见
	（盖章） 
年  月  日 

	县（市）区慈善会（分会）意   见
	（盖章） 
年  月  日 
	市慈善总会
意   见
	（盖章） 
年  月  日 


注: 1.此表一式二份,县(市)区慈善会(分会)和市慈善总会各存一份; 
2.申请人提供身份证、户口本、录取通知书、低保证复印件，孤儿提供《儿童福利证》或相关证明，低保边缘户提供家庭困难证明；
3.录取批次一栏请填写本一、本二或大专（孤儿可放宽至大专）
4.此表用签字笔填写。
