附件
济南市居民基本殡仪服务
费用减免补助申请表（一）
（一式二份）

__________殡仪馆（盖章）                                         ______年 ___月 ___日
	逝者姓名
	
	居民身份证号
	

	经办人姓名
	
	经办人居民
身份证号
	
	与逝者
关系
	

	减免项目
	

	减免
金额
	

	殡仪馆
意  见
	








	区县民政局意  见
	








	市民政局
意  见
	








济南市居民基本殡仪服务
费用减免补助申请表（二）

___________乡镇、街道（盖章）                                    ______年 ___月 ___日
	逝者姓名
	
	居民身份证号
	

	经办人姓名
	
	经办人居民
身份证号
	
	与逝者
关系
	

	补助项目
	


	补助
金额
	

	乡镇
（街道）
民政部门
意  见
	








	区县民政局
意  见
	









	市民政局
意  见
	








济南市台湾同胞基本殡仪服务
费用减免补助申请表（三）
（一式二份）

__________殡仪馆（盖章）                                         ______年 ___月 ___日
	逝者姓名
	
	居民身份证号
	

	经办人姓名
	
	经办人居民
身份证号
	
	与逝者
关系
	

	减免项目
	


	减免
金额
	

	殡仪馆
意  见
	








	区县民政局意  见
	








	市民政局
意  见
	










济南市台湾同胞基本殡仪服务
费用减免补助申请表（四）

___________乡镇、街道（盖章）                                    ______年 ___月 ___日
	逝者姓名
	
	居民身份证号
	

	经办人
姓名
	
	经办人居民
身份证号
	
	与逝者
关系
	

	补助项目
	


	补助
金额
	

	乡镇
（街道）
民政部门
意  见
	








	区县民政局
意  见
	








	市民政局
意  见
	





[bookmark: _GoBack]



