附件1：
合肥市学前教育资助申请表
	儿童姓名
	
	性别
	
	照
片

	儿童身份证号码
	
	出生年月
	
	

	户籍地址
	
	

	实际居住地址
	
	

	监护人姓名
	与儿童的关系
	所在单位
	身份证号码
	联系电话

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	申
请
理
由
简
述
	（须附相关证件或证明材料的复印件）


	监护人签名
	　　　　　　　　　　　　　
年　　月　　 日　　　　　 
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