生态安葬补贴资金申请表
	逝者家属
(经办人)
信息
	姓名
	
	性别
	
	与逝者关系
	

	
	身份证号
	
	联系电话
	

	
	家庭住址
	

	逝者信息
	姓名
	
	性别
	
	死亡日期
	

	
	身份证号
	
	火化日期
	

	
	户籍所在地
	

	安葬信息
	安葬区域
	□免费区  口收费区
	安葬日期
	

	
	安葬形式
	□树葬  □花葬   □草坪葬
	安葬位置
	

	机构信息
	机构名称
	
	机构性质
	

	
	地址
	
	联系电话
	

	补贴信息
	补贴金额(元)
	
	补贴对象
	□殡葬服务机构  □逝者家属

	
	银行卡号(对公账户)
	
	开户行
	

	双方(经办人与服务机构)共同承诺

	本人承诺所提供的材料均真实、有效，逝者其他直系亲属(法定监护人)对由本人将逝者骨灰进行生态 安葬及补贴资金发放对象、金额均无异议。因参与生态安葬及领取补贴所引发的家庭内部纠纷，由本人自行 协商解决。本人愿意对此承诺的真实性负责，如核实发现隐瞒真实情况、提供虚假承诺的，本人承担相应的 法律责任。

本单位承诺已按生态安葬要求(树葬/花葬/草坪葬)完成逝者骨灰安葬，安葬位置准确，安葬过程合规 。所提交的安葬证明材料(照片、记录等)真实、完整，无伪造、变造。本单位愿意对此承诺的真实性负
责，如核实发现隐瞒真实情况、骗取补贴资金、提供虚假承诺的，本单位承担相应的法律责任。
承诺人(签字、指印):                            单位(盖章):
负责人签字：
年   月  日                                    年   月     日

	市级民政部门审核意见

	经审核，该申请符合生态安葬补贴条件，同意发放补贴。
单位(盖章):
经办人：
年   月   日


注：本表一式三份，一份殡葬服务机构存档，一份市级民政部门存档，一份用于向财政部门申请补贴资金。
