附件3：     三明学院工会慰问金申请表
                 时间：    年   月   日
	姓名
	
	所属二级工会
	

	申请理由

(在相应项打√)
	教职工结婚慰问(
结婚证领取时间：
教职工生病住院(
住院时间：
疾病名称：                

是否动手术：是(   否(
女教职工生育(
孩子出生年月：
男孩：(  女孩：(
4）丧葬慰问(

	经办人
	年   月   日

	二级工会

负责人签字
	年   月   日

	校工会审批
	根据《三明学院工会经费管理办法》相关规定给予    元的慰问金。  

 年   月   日


