存根


送达回证
	送达文书
	特困供养人员复核告知书


	送达人及送达时间
	年   月   日

	受送达人
	

	收件人及收件时间
	（收件人签名或盖章）
年   月   日

	备注

	


注：1、受送达人需要本人签字。
2、代收人代收的，由代收人在收件栏内签字，并注明与收件人的关系。
	


裁切线        

特困供养人员复核告知书
         :

您于     年    月    日提交特困供养人员申请。根据《特困供养人员认定办法》、的规定，经依法审核、公示、审批，您本人自     年    月开始享受特困人员供养金待遇，月/人补助金额     元，实际月补助     元。
根据《特困供养人员认定办法》、等规定，现将您的家庭列为第    类家庭，复核周期为      。
家庭及复核周期分类：
一类人员：完全丧失自理能力的人员
二类人员：部分丧失自理能力的人员
三类人员：完全具备生活自理能力的人员
请您在报告月最后一个工作日之前向镇（社区）提交《社会救助家庭情况报告书》，也可委托村（居）民委员会代为递交。委托村（居）委会的，应当签署授权委托书。

                                          街道办事处（镇政府）（盖章）


年   月   日
