附件1
[bookmark: _GoBack]2023年市级劳模特殊困难帮扶申报表
	姓  名
	
	性    别
	
	出生年月
	

	民  族
	
	政治面貌
	
	文化程度
	

	就业状况
	□在岗     □离退休
□下岗     □其他
	离退休
时间
	

	人员类型
	□机关事业     □企业   □农民    □其他

	身份证号
	
	家庭详细
住    址
	

	银行卡号
	
	开户行（精确到支行）
	

	荣誉称号及年份
	
	联系电话
	

	所在单位及职务
	

	本人年累计（应收）收入（元）
	
	家庭人均年（应收）收入（元）
	

	子女就业(学)情况
	□就业    □就学（□自费出国留学  □高收费私立学校  □无以上情况）

	本人及配偶名下住房（套）
	□无    □1套  
□2套   □2套以上
	拥有私家车
情况
	 □无    □1辆  
 □2辆   □2辆以上

	申请理由
	

	本人签字：

	所在单位（地）工会意见：    


                                 负责人签字：

                                                （单位盖章）     年    月    日



