
附件1            福建师范大学协和学院返乡路费补助申请表

	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	是否家庭经济
特别困难学生
	是□，否□

	系别
	
	专业
	
	年级
	

	现住家庭详细地址
	

	交通工具
	
	目的地
	     福州  站---        站

	补助金额
	□省内200元    □省外400元

	系

审核
意见
	系负责人（签字）               日期:

	学生

事务部
审核
意见
	部门负责人（签字）            日期：

	学院
意见
	     负责人（签字）            日期：


      福建师范大学协和学院学生事务部制
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