南京城市职业学院临时困难补助申请表

	姓名
	
	学号
	

	二级学院
	
	专业
	

	户籍所在县
（市、区）
	     （区/市）     市（地/州/盟）     县（市/区/旗）

	家庭住址
	

	本人联系电话
	
	家长联系电话
	

	申请理由
	





申请人签字：
年    月    日 


	二级学院
审核意见
	签字（盖章）： 
年    月    日 


	学生处
审核意见
	签字（盖章）：               年   月   日



[bookmark: _GoBack]备注：此表一式两份，分别由所在学院、学生处存档。
