浙江大学经济困难学生资助申请表
	姓名
	
	学号
	
	民族
	
	身份证号
	

	学院
	
	专业
	
	联系电话
	

	家庭住址
	
	邮编
	

	家 庭 成 员
	姓名
	称谓
	工作单位
	月收入

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	申请人经济情况
	本学年

家庭提供________元/月；助学金_____________元；奖学金_________元；

勤工助学收入_______元；校内无息借款_______元；其他收入_______元；

助学贷款：申请金额、时间___________；发放金额、时间____________。

	申
请
理
由
	

	申
请
意
愿
	本人申请临时困难补助
_____________元

学生本人签名：             日期：     年   月   日

	班
主
任
意
见
	班主任签名：             日期：     年   月   日

	学
院
意
见
	同意该同学申请临时困难补助
______________元

负责人（公章）：             日期：     年   月   日


