附件1：
广东省2023年家庭经济困难大学新生资助
专项资金申请表
（省内高校）
学校：                        
	本人
情况
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	民族
	

	
	政治面貌
	
	身份证号码
	
	联系电话
	

	
	广东省家庭经济困难学生认定等级
	□一般困难   □比较困难   □特别困难   

	申请理由:






学生本人签名：       

     年     月     日 
       

	学生所在院系审核意见：


经办人签字：
                                                  单位名称（加盖公章）：
                                                         年    月    日
    

	学生所在学校审核意见：



                      经办人签字：
                               单位名称（加盖公章）：
                                                         年    月    日


备注：申请理由需写明学生家庭经济状况内容，并准备相关的证明材料（如原建档立卡、孤残、烈士、优抚、五保户、低保、低收入证等）。
