
申 报 须 知

该资助申请表由江苏中南慈善基金会理事会制作并负责解释；

申报人应保证所有资料的真实性和完整性；

本申报表的递交并不代表已经评审获得救助；

中南理事会负责所有申报资料的审核和审批工作；

得到基金会审批资助的资金拨付由基金会统一协调负责；

对申报资料中出现的虚假、伪造或隐瞒等行为，评审理事会将追索其所获得的全部资助，情节严重者将依法追究法律责任；

所有得到资助的个人或其监护人有责任和义务为捐助人提供必要的文字、照片、影像等材料；

	申请人/监护人户口或身份证明复印件粘贴处：



	江苏中南慈善基金会资助申请登记表

	姓  名
	　
	性 别
	□男 □女
	出生年月
	　

	联系电话
	　
	身份证号码
	

	家庭住址
	

	申请原因

（请简述家庭主要收入来源；家庭其他重    大支出情况；以及其他重大变故等）
	  

	本人或监护人
申请
	   本人（或我的被监护人          ）保证以上基本情况属实，并希望获得
救助，具体申请内容如下：                                                                             

申请人签字：
                                       （本人已阅读并同意首页申报须知）

                                            年  月 日

	（注：以上各栏由申请人填写，救助内容限选一项，遇“□”时，请在选择项打“√”）

	社区、村委意见
	经办人：
联系电话：                                          

（盖章）

                                            年 月  日



