附件1：

杭州经济技术开发区慈善总会“助学助困”救助学生登记表
学校：浙江工商大学 院系：             专业：               班级：
	姓名
	
	性别
	
	政治面貌
	

	入学时间
	
	身份证号码
	

	家庭住址
	
	家庭人口
	
	联系电话
	

	（困难情况300字）

申请理由
	

	学校

院︵系︶

意

见
	签字（盖章）  年 月 日
	学

校学工部门意见
	签字（盖章）  年 月 日
	学

校

行

政

意

见
	签字（盖章）  年  月  日

	开

发

区  办

高  公

教  室

管  意

委  见

会
	  签字（盖章） 年   月   日
	 开

发  

区  意
慈  

善  见

总

会
	    签字（盖章） 年   月   日


