菏泽市牡丹区教育和体育局文件
菏区教体通字﹝2021﹞35号
关于做好义务教育学校补助家庭经济困难学生生活费工作的通知

各义务教育学校（含民办）：

 为切实做好义务教育学校补助家庭经济困难学生生活费工作，根据上级有关文件规定，结合我区实际，现将有关事项通知如下：

一、补助范围与标准
补助生活费的范围是义务教育学校家庭经济困难学生。

补助寄宿生生活费的标准为每生每年小学1000元、初中1250元；补助非寄宿生生活费的标准为每生每年小学500元、初中625元。

二、申请条件

    1.基本条件

    (一)热爱社会主义祖国，拥护中国共产党的领导；

    (二)遵守宪法和法律，遵守学校规章制度；

    (三)诚实守信，道德品质优良；

    (四)勤奋学习，积极上进；

    (五)家庭经济困难，生活俭朴。

对“建档立卡”贫困户（脱贫享受政策、边缘易致贫家庭）学生、孤儿、残疾学生、长期特困户子女、因病因灾造成家庭特别困难和城乡低保家庭学生优先考虑。

2.有下列行为之一者，不能成为资助对象。

（一）隐瞒家庭经济实际情况、提供虚假信息的；

（二）由于家庭建房、购房、购车等原因造成家庭经济暂时困难的；

（三）由于生活奢侈浪费等原因造成生活暂时困难的；

（四）有其它不符合认定条件的。

三、评审与发放

1.申请与评审工作由学校按照“公开、公平、公正”的原则组织实施。补助家庭经济困难学生生活费每学年评审一次。 

2.学校根据《牡丹区学生资助评审办法（试行）》，结合学校实际情况，制定补助生活费评审工作实施方案，受理学生申请，组织初审。

初审结果在学校内进行不少于5个工作日的公示，公示无异议后，受助学生填写《义务教育学校补助生活费申请表》，学校组织到指定银行制作学生资助银行卡。 

3.学校将拟受资助学生名单汇总后，报区教育和体育局、财政局审批。

4.补助生活费资金到位后，区教育和体育局及时委托银行把补助资金存入受助学生银行卡中。

5.各学校要及时上报退学、转学等减少的受助学生名单，停发其补助金。

四、管理与监督

义务教育阶段学校学生资助工作实行学校法人代表负责制，校长是第一责任人，对学生资助工作负总责。学校要制定本校补助生活费具体实施办法，具体组织实施学生资助工作。

区教育和体育局组织有关股室，不定期随机抽选一定比例的受助学生进行核实，并接受审计、纪检监察部门和社会监督。对家庭经济困难学生认定工作不实，存在弄虚作假、轮流坐庄、平均资助等现象的，将追究有关人员的责任。

五、工作要求

1.加强组织机构和制度建设

各学校要成立学生资助工作领导小组，设立专门机构，配备专职人员，完善学校相关工作管理规定及实施细则，规范资助管理。

　　2.广泛宣传资助政策

采取多种方式，加大力度，全方位做好资助政策宣传工作。落实好资助政策“两节课”宣教制度，即给学生上一节本学段资助政策宣传课、上一节诚实守信感恩教育课，建好用好《资助政策宣传栏》。

3.严格学生资助评审

要加强学生家庭经济困难情况调查，严格资助资格审查；严禁优亲厚友、徇私舞弊；规范公示制度，真正做到公开、透明。

4.切实做好建档立卡家庭（脱贫享受政策、边缘易致贫家庭）学生资助工作

主动与建档立卡家庭系统数据认真比对，统计建档立卡家庭经济困难学生情况，建立专门档案。对建档立卡贫困户学生优先予以资助，杜绝应助未助现象。

5.认真开展资助育人工作

注重发挥资助的育人功能，紧紧围绕“立德树人”根本任务，引导受资助学生自立自强、全面发展，做好心理健康教育、诚信教育、感恩教育。

6.规范资助档案管理

将学生申请表、受理结果、家庭经济困难认定评议表、公示照片、资金发放等有关凭证和工作情况分学年建档备查。

7.准确录入资助信息

学生资助信息要按通知要求，及时、准确将春季、秋季学期资助情况录入全国学生资助管理信息系统。
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附件1

牡丹区家庭经济困难学生认定申请表
学校：                                 年级：             班级：         ，              
	基本情况
	姓 名
	
	性 别
	
	身份证号
	

	
	家庭地址
	
	家长
手机号
	

	家庭成员情况
	姓名
	年龄
	与学生
关系
	工作（学习）单位
	职业
	年收入（元）
	健康状况

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	特殊群体类型
	建档立卡贫困家庭学生：□是 □否；最低生活保障家庭学生：□是 □否；
特困供养学生：□是 □否；孤残学生：□是 □否；烈士子女：□是 □否；
家庭经济困难残疾学生及残疾人子女：□是 □否。

	影响家庭经济
状况有关信息
	家庭人均年收入        元。
家庭遭受自然灾害情况：                 。家庭遭受突发意外事件：             。
家庭成员因残疾、年迈而劳动能力弱情况：                                      。
家庭成员失业情况：                    。家庭欠债情况：                      。
其他情况：                                                              。

	个人承诺
	承诺内容：

	学生本人(或监护人)签字
	


注：承诺内容需本人手工填写“本人承诺以上所填写资料真实，如有虚假，愿承担相应责任”。
附件2

牡丹区家庭经济困难学生认定评议表
	班级
	
	班级人数
	
	班主任
	

	评议时间
	
	评议地点
	

	班干部代表人数
	
	普通学生代表人数
	
	评议老师人数
	
	评议人数合计
	

	评议内容
	确定学生家庭经济困难等级

	学生姓名
	家庭经济困难情况
	困难等级

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	班级评议小组成员签字：



                                                   组长（班主任）：  

	年级评审工作组意见：



                      组长：                     
                                  
	学校意见：


        校长：              （公章）
                                                                  
                           年  月  日


附件3

义务教育学校补助生活费公示名单
	学校（公章）
	
	
	

	序号
	姓名
	性别
	年级班次
	是否建档立卡
	拟补助金额

 (元)
	备注

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	     校长：              监督部门：区学生资助中心    电话：5685839


附件4

义务教育学校补助生活费申请表

学校名称：

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	民族
	

	年级
	
	身份证号
	
	是否寄宿
	

	家庭住址
	
	联系电话
	

	家庭

成员情况
	姓名
	年龄
	与本人关系
	工作或学习单位

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	家庭

经济状况
	户籍性质
	□农村（含县镇）

□城市
	主   要

收入来源
	

	
	家庭住址
	
	联系电话
	

	
	家庭

人员总数
	
	家庭年收入
	
	人均

年收入
	

	申请补助生活费的理由
	申请人签名：          家长签名：         年   月    日
	补助标准

（元）

	
	
	

	班    级

审核意见
	班主任：                 年   月    日

	学校审核

意见及其

公示结果
	负责人：       年   月    日


附件5

	义务教育学校补助家庭经济困难学生生活费汇总表

	

	学校（章）
	
	
	
	
	
	             年   月   日

	序号
	姓名
	性别
	身份证号
	年级班次
	银行卡号
	监护人
	家庭住址
	联系电话
	是否建档立卡
	补助金额(元)
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	        
	负责人签字：制表人：
	联系电话：


附件6

	义务教育学校补助“建档立卡”家庭学生生活费汇总表

	

	   学校（章）
	
	           年   月   日

	序号
	姓名
	性别
	身份证号
	年级班次
	银行卡号
	监护人
	家庭住址
	联系电话
	补助金额(元)
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	  注：此表一式两份，excel电子表格式，年级由低到高。
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