
附件二：
捐资助学申请表
浙江省爱心事业基金会制表                          填表时间：2009年 12月 10 日前
	学生姓名
	
	性
别
	
	出生年月
	
	有何特长
	
	贴
照
片

	就读年级
	
	就读学校
	
	联系电话
	
	

	家庭住址
	
	联系电话
	

	家庭困难情况
	

	家庭

成员

及收

入情

况
	姓名
	与本人关系
	性
别
	年龄
	学习（工作单位）
	收入情况

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	所在学校推荐意见
	情况属实同意上报
学生本人签字：
（学校盖章）：
年   月    日
	县教育局审核意见
	（盖章）：
年  月  日
	基金会核准意见
	（盖章）：
年 月  日


备注：本表由学校按表中要求组织贫困学生填表，学生签字后学校盖章，12月10前上报县教育局审核。

