附件1
唐河县村级环境卫生管护员就业援助申请表
	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
（年龄）
	
	照片

	身份证号码
	
	身体状况
	
	

	家庭住址
	
	联系电话
	
	

	脱贫户或
监测对象
	
	建档立卡时间
	
	

	外出就业
困难原因
	

	[bookmark: _GoBack]申请岗位类别
	
	申请援助时间
	

	申请安置地点
	____________乡镇（街道）__________村（社区）

	家庭主要成员情况

	序号
	姓名
	关系
	工作单位

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	 申 请 人 签 名
	签字（手印）：                           


                       年    月   日

	村委（社区）推荐意见：
	                 
                  签字（盖章）：


                           年    月   日

	乡镇（街道）审批审核
意见：
	               
                  签字（盖章）：

                          
                           年    月   日



