附件1
泉港区城乡居民基本殡葬服务项目免除申请表

	免除对象情况
	姓名
	
	性别
	
	死亡时间
	

	
	户籍

地址
	
	身份证号码
	

	
	证明

材料
	死亡证明
	□居民死亡医学证明（推断）书  □公安机关出具的死亡证明书

	
	
	身份证明
	□居民身份证   □户口簿  □火化证复印件（殡仪馆出具）

	
	人员

类别
	□城乡低保对象  □城乡特困对象  □流浪乞讨人员  

□公安机关开具允许火化的无名、无主遗体 □其他政策免除对象 

	
	
	□其他城乡居民（在泉港区殡仪馆火化的具有泉港区户籍的城乡居民）

	承办人情况
	姓名
	
	与逝者

关系
	
	身份证号码
	

	
	户籍

地址
	
	联系电话
	

	免除项目

及费用
	□遗体接运          元          □遗体冷藏(3天内)        元

□遗体火化（平板炉）       元   □骨灰寄存      年        元

□普通骨灰盒        元          □尸袋   元

□普通纸棺          元          □殡仪馆内普通守灵厅    天       元

□租冰棺            元          □其他项目                元  

□优惠金额          元

合计免除（大写）                    元（小写）              元              

区殡仪馆工作人员签字：                  （单位公章）



	申明

事项
	申请人声明：以上所提供各项资料属实，若有隐瞒、伪造、冒领，自愿退回免除金额并负相关法律责任。

                    申请人签名（捺印）：              日期：     年    月   日

	区殡葬事务服务中心意见
	经审核，符合我区基本殡葬服务费用免除条件，同意免除           元。
签字：                       （单位公章）





