附件3：

西安市领取独生子女父母补助金人员审批表

	姓名
	
	性别
	
	户籍所在地
	

	出生年月
	
	身份证号码
	

	独生子女父母光荣证编号
	

	所在单位名称
	

	所在单位性质
	

	原发证机关或户籍地人口计生部门意见
	（盖章）

年  月  日
	社区居委     会意见
	（盖章）

年  月  日

	乡镇街道人口计生部门意见
	（盖章）

年  月  日
	区县人口计生部门意见
	（盖章）

年  月  日

	备注
	未参加企业职工养老保险人员和其他城市居民填写。


