
附件1
朔州市市本级公共租赁住房补贴申请审核表

	申请人
	
	性别
	
	出生

年月
	
	民族
	
	照片

	身份证号码
	
	家庭人口数
	
	

	工作单位（全称）
	
	联系方式
	
	

	户口所在地
	    
	现住址
	
	

	家庭人均年可支配收入
	                
	租赁房屋地址
	
	

	出租人

姓名
	
	出租人身份证号码
	
	出租人

电话
	
	

	工商企业情况
	
	注册资本
	

	车辆情况
	
	是否为一线抗疫人员
	

	家庭成员基本情况

	与 申请人

 关  系
	姓名
	年龄
	婚否
	工作单位
	年收入
	身份证号码

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	申请人诚信承诺

本人承诺：本人所提供的家庭成员、收入、财产、住房及房屋租赁等相关情况真实无误。如有隐瞒或虚假信息，本人愿意承担任何责任，同意按照相关的政策规定取消保障资格并将失信情况记入个人信用档案。
              承诺人签名（按指印）：                      

年   月   日

	工作单位（或社区）意见：

经办人：

                                                               (单位公章）                  

    年    月   日

	市住房保障管理部门意见：

                    经办人：                            （单位公章）

                                                              年   月   日



