
附件3
北京市“事实无人抚养儿童助学工程”汇总表
单位（盖章）：

	序号
	申请人姓名
	性别
	年龄
	身份证号码
	 户籍所在地 
	就读学校
	所学

专业
	学历
	学制
	入学时间
	受助金额情况
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	事实无人抚养儿童

实际享受助学金额
	其它部门资助金额情况　
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	资助类别
	资助金额
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