附件5：
[bookmark: _GoBack]六类“特殊困难学生”自愿放弃资助登记表
（幼儿园/小学/初中/高中/中职）  
	本 人
情 况
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	
	民 族
	
	入学
时间
	
	联系电话
	

	家 庭 经 济 情 况 
	困难类型
	
	人均月
收入
	
	收入来源
	

	
	家庭
住址
	
	
	监护人联系电话
	
	

	放弃    原因
	学生：                法定监护人：         

	学校
审核 
意见
	


学校负责人：        学校公章：           年      月     日

	市教育
局财资
处意见
	

     年      月     日



