附件1
清新区长者饭堂助餐服务申请表
	姓名
	
	性别
	
	年龄
	
	人员类别
	

	身份证号
	

	户籍地址
	

	长者饭堂
	

	委托代理人
	姓名
	
	与申请人关系
	

	
	身份证号码
	

	助餐      方式
	□集中就餐            □委托取餐
（委托取餐可供无自理能力的老年人选择，经审核批准后由老年人委托的代理人到长者饭堂取餐）

	村（居）委会

审核意见
	经办人：        负责人：          日期：

（盖章）

	镇人民政府审批意见
	经办人：        负责人：          日期：

（盖章）




