[bookmark: _GoBack]附件
三元区基本殡葬服务项目免费申请表

	


逝者姓名
	


性别
	


身份证号码
	


户籍所在地
	


免费对象
	


死亡时间
	


火化日期
	

是否  无名尸

	
	
	
	
	
	
	
	

	申请人姓名
	性别
	身份证号码
	通讯地址
	与逝者关系
	联系电话

	
	
	
	
	
	

	免费项目
	实际发生额
	免费金额 （元）
	
市殡葬服务中心审核意见















经办人： 盖章

年   月   日

	1.遗体火化费
	
	
	

	2.遗体接运费
	
	
	

	
3.遗体存放（ 冷藏
72 小时内）（ 自选）
	
	
	

	4.骨灰寄存费（ 自 选）
	
	
	

	5. 骨灰盒（ 200 元 内）（ 自选）
	
	
	

	合  计
	
	
	


注：免费项目中第 5项仅限于城乡低保对象、特困对象、重点优抚对象、革命“五老人员”。

申请人签名：                 申请时间：      年    月      日
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承诺书


本人的亲属不幸逝世，为保护环境，节约用地，现本人郑重承诺：本人亲属系三元区户籍人口，本人愿遵守《国务院殡葬管理条例》《福建省殡葬管理条例》和三元区人民政府关于殡葬管理的有关规定，将亲属遗体火化，并将其骨灰安葬在合法的墓葬场所，不乱埋乱葬。若违反承诺，将无条件归还免除的基本殡葬服务项目费用，并承担一切责任。




承诺人签章

- 8 -
