附件1
___________年城乡低保家庭高校毕业生一次性求职补贴
	姓名
	
	性别
	
	身份证号
	

	毕业院校
	
	专业
	

	学历
	
	培养方式
	
	毕业年度
	

	是否为所在学校困难学生生活补助发放对象
	□是    □否

	家庭所在地
	省        市        县（区）

	家庭住址
	

	家庭最低生活保障发放部门
	

	最低生活保障类别
	□城镇    □农村
	享受时间
	

	个人账户开户行全称
	（请一定填写开户行准确名称）

	银行账号（卡号）（必须以本人姓名开户）
	

	本人自愿申请北京市城乡低保家庭高校毕业生一次性求职补贴，并对以上所填情况的真实性负责。
本人签字：                 年     月    日

	公示情况
	公示时间：     年  月   日至     年  月   日,公示结果：

	所在高校审核意见
	



                    （校级求职补贴发放工作主管部门盖章）

年    月    日

	备注
	


个人申请表
北京市人力资源和社会保障局制表
