
中南财经政法大学新疆少数民族家庭经济困难学生资助金申请表
	本

人

情

况
	姓 名
	
	性 别
	
	民 族
	

	
	学 号
	
	学 院
	

	
	身份证号
	
	生源地
	

	
	联系电话
	
	困难认定等级
	

	
	家庭住址
	
	是否有挂科
	
	如有，几门
	

	
	曾 获

奖助情况
	

	家
庭

成
员
情

况
	姓 名
	年 龄
	与本人关系
	职业
	工作或学习单位
	年收入(元)

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	申
请
理
由
	    　　　　   　　　　   申请人签名：    　　　　　　　　　　 　 　年   　月   　日

	院
系
意
见
	评定等级：□ 一等资助金      □ 二等资助金
评定理由：
负责人签字（公章）：   　　　　　　　　　  年   　月   　日

	学校审核意见
	负责人签字（公章）：            　　　　　 年     月     日
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