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克政办发〔2023〕27号
关于做好自治州“帕米尔”助学资助

项目工作的通知
各县（市）人民政府，自治州人民政府各工作部门、州直各单位：

为深入学习贯彻习近平新时代中国特色社会主义思想，贯彻落实第三次中央新疆工作座谈会精神、党的二十大和全国两会精神，持续巩固拓展脱贫攻坚成果同乡村振兴有效衔接，坚决落实“四个不摘”保持教育帮扶政策总体稳定，保障克州籍在读全日制大中专及以上学历家庭经济困难学生顺利完成学业，根据州委部署，结合克州实际，自治州人民政府决定对克州“帕米尔”助学资助项目受助对象及资助标准进行统一规范。现将相关情况通知如下。

一、实施原则
1.坚持客观、公正、公开、公平原则。公平公正评定资助对象，面向社会公示，主动接受社会监督。

2.坚持动态管理原则。对家庭经济困难学生认定工作进行动态管理，摸清辖区内在读全日制大中专及以上学历学生基本情况。

3.坚持协作配合的原则。自治州家庭经济困难大中专学生资助工作领导小组负责统筹协调大中专及以上学历家庭经济困难学生资助事宜。各领导小组成员单位协助学生资助领导小组办公室开展好学生资助工作，做好本单位资助政策落实工作。

4.坚持“应助尽助”原则。对符合资助政策条件的克州籍在读全日制大中专及以上学历家庭经济困难学生进行资助，原则上每生每年只能享受一项资助项目。

二、资助范围

克州籍在读疆内外全日制博士研究生、硕士研究生、本科生，中、高等职业教育家庭经济困难学生（全日制普通中专、职业高中、技工院校或全日制普通大专、高职院校、技师学院）。

资助对象：

1.农村家庭经济困难学生（农村脱贫户、防止返贫监测户、农村低保户家庭学生）；

2.城镇低保户家庭学生；

3.孤儿和英烈子女家庭学生；

4.本人或父母残疾（有残疾证）家庭经济困难学生；

5.父母丧失劳动力或患有重大疾病家庭经济困难学生；

6.单亲家庭经济困难学生；

7.农村脱贫户和防止返贫监测户家庭学生（雨露计划）。

家庭经济困难学生主要以乡村振兴、民政、残联、退役军人管理等部门数据为准。

三、资金来源

由各县（市）人民政府统筹资金，积极争取援疆助学金、整合“雨露计划”、“滋蕙计划”、总工会“金秋助学”、团委“中国茅台·国之栋梁”、妇联“春蕾计划”、残联“爱心天使”等各类困难学生资助资金，用于克州“帕米尔”助学资助项目，确保克州籍在读全日制大中专及以上学历家庭经济困难学生“应助尽助”。

四、资助标准

（一）全日制博士研究生

克州籍疆外家庭困难在读全日制博士研究生每生每年资助1.2万元；克州籍疆内家庭困难在读全日制博士研究生每生每年资助1万元。

（二）全日制硕士研究生

克州籍疆外家庭困难在读全日制硕士研究生每生每年资助1万元；克州籍疆内家庭困难在读全日制硕士研究生每生每年资助0.8万元。
（三）全日制本科生

克州籍疆外家庭困难在读全日制本科生资助标准为：孤儿和英烈子女学生每生每年资助1.2万元，本人或父母残疾、父母丧失劳动力或患有重大疾病、单亲家庭困难学生每生每年资助0.8万元，普通家庭经济困难学生每生每年资助0.6万元。

克州籍疆内家庭困难在读全日制本科生资助标准为：孤儿和英烈子女学生每生每年资助1万元，本人或父母残疾、父母丧失劳动力或患有重大疾病、单亲家庭经济困难学生每生每年资助0.6万元，普通家庭经济困难学生每生每年资助0.3万元。

（四）中、高等职业教育学生
克州籍疆内、疆外家庭困难在读中、高等职业教育学生，包括全日制普通中专、职业高中、技工院校或者全日制普通大专、高职院校、技师学院，每生每年资助0.3万元。

五、申报流程

（一）申请：由学生本人或家长提出申请，填写对应项目申请表,符合“雨露计划”条件的中、高等职业教育学生，填写《“雨露计划”职业教育补助申请表》（附件2），每年3月1日前完成申请资料提交；其他学生填写《克州“帕米尔”助学资助项目申请表》（附件1），每年10月30日前完成申请资料提交；符合“中国茅台·国之栋梁”“金秋助学”“爱心天使”“滋蕙计划”等资助项目条件的学生由各县（市）组织填写相对应申请表（附件3-6），具体申报时间根据对应项目文件要求完成申请资料提交。

（二）审核：各县（市）教育、乡村振兴、民政、人社、总工会、团委、妇联、残联等部门归口审核。县（市）教育局要会同各相关部门，统筹做好大学生各类资助项目的审核工作，切实根据克州“帕米尔”助学资助项目统一标准做好评审工作，审定受资助学生名单。

（三）公示：按照资助对象类别，各归口部门对本部门拟资助学生名单进行公示，并设举报电话，公示时间不少于5工作日，公示期内对有重大异议的受助对象，各归口部门应及时查实处理，不符合条件者，予以取消。

（四）发放：归口部门对审核通过的资助对象，统一发放到学生或家长银行账户。
（五）报备：根据资助项目要求，将资金发放情况按照克州“帕米尔”助学资助项目汇总表（附件7），归口报备至州教育局、乡村振兴局、民政局、人社局、总工会、团委、妇联、残联等相关部门，并做好档案整理和归档工作。

六、工作职责

各县（市）要认真做好克州“帕米尔”助学资助项目政策宣传、资料收集、审核、报送、公示及资金发放等相关工作。教育部门要牵头组织实施克州“帕米尔”助学资助项目，负责家庭经济困难学生统计、资金申请、公示等工作；乡村振兴部门负责农村脱贫户、防止返贫监测户学生审核工作；民政部门负责低保户及孤儿学生审核工作；退役军人事务管理部门负责烈士、伤残军人家庭学生的审核工作；残联负责受资助学生本人或父母残疾情况审核工作；财政部门负责资助金拨付及监督工作。

七、工作要求

（一）加强组织领导。各县（市）要提高政治站位，强化使命担当，将克州“帕米尔”助学资助项目工作列入重要议事日程，细化工作方案，加强部门协调，统筹各类资金，推动克州“帕米尔”助学资助项目落实落细。

（二）加强政策宣传。各县（市）要采取多种方式宣传克州“帕米尔”助学资助项目，充分发挥基层村“两委”一线工作人员作用，认真做好宣传工作，切实做到家喻户晓，人人皆知。

（三）严肃责任追究。各县（市）要明确工作职责，宣传引导、有序申报、严格审核、公示公告、建立档案，对在资助条件审核工作中出现优亲厚友、“挂空档”等问题，造成社会负面影响的，将严肃追究有关责任人责任。

附件：1.克州“帕米尔”助学资助项目申请表；

2.“雨露计划”职业教育补助申请表；
          3.“中国茅台·国之栋梁--希望工程圆梦行动大型公

益助学活动”助学金申请表；

4.“金秋助学”项目申请表；

5.“爱心天使”助学项目申请表；

6.“滋蕙计划”学生申请表；

7.克州“帕米尔”助学资助项目汇总表。

              克孜勒苏柯尔克孜自治州人民政府办公室

                         2023年7月7日
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	附件1：
	
	
	
	
	
	

	克州“帕米尔”助学资助项目申请表

	
	
	
	
	填报日期：    年     月     日

	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	（1寸免冠照片）

	身份
证号
	
	就读
学校
	
	

	入学
时间
	
	专业
	
	

	学校位置
	( 疆内  (疆外
	学历
	( 博士  ( 硕士  ( 本科
	

	电子注册学籍档案号
	
	联系电话
	

	户籍类别
	(城镇 (农村
	户籍地址
	

	家庭困难

主要原因
	(农村家庭经济困难学生   (城镇低保户   (英烈子女   (孤儿   (本人或父母残疾

(父母丧失劳动力   (患重大疾病   (单亲家庭经济困难      其他原因：                                      

	银行卡

户名
	
	银行卡号
	

	申请原因
	申请理由：

监护人或申请人（签字）：

                                                                      年   月   日

	村︵社区

︶意见
	审核意见：
                       年   月   日（签章）
	乡︵镇街道

︶意见
	审核意见：
                        年   月   日（签章）

	县

︵市

︶教育局意见
	县级教育行政部门评审意见及公示结果：

负责人签名：             （公章）            年     月     日

	填表说明：1.此表一式一份，由县（市）教育局备案存档。

          2.各部门对申请对象进行资格审查，在相应审核栏中签署意见并加盖公章。
          3.本表签署意见必须保证内容真实有效，如发现弄虚作假，取消申请资格，并逐级追究相关责任。


附件2：

“雨露计划”职业教育补助申请表

填报日期：   年   月  日
	户主姓名
	
	户主身份证号码
	
	学
生
照
片

	户籍地址
	      县（市）           乡（镇）           村（社区）       小队
	

	联系电话
	
	一卡通户名及卡号
	
	

	学生姓名
	
	性别
	
	政治面貌
	
	

	出生年月
	
	文化程度
	
	联系电话
	

	学生身份证号码
	
	入学时间
	
	专业或技术
	

	学校名称
	
	学制
	
	电子注册
学籍档案号
	

	户

主

或

申
请
人
意
见
	



年   月   日（签章）
	村
民
委
员
会
意
见
	



年   月   日（签章）
	乡

镇
人
民
政
府
意
见
	



年   月   日（签章）

	县
︵

市

︶
人
社
局
意
见
	



年   月   日（签章）
	县
︵

市

︶
教

育
局
意
见
	



年   月   日（签章）
	县
︵

市

︶
乡

村

振

兴

局
意
见
	



年   月   日（签章）

	填表说明：1.此表一式四份，由乡、县（市)人社局、教育局、乡村振兴局分别存档，并做好台账；
          2.各级、各单位分别对申请补助的人员进行资格审查，并在意见栏中签署意见。


附件3：

	“中国茅台·国之栋梁--希望工程圆梦行动
大型公益助学活动”助学金申请表

	姓  名
	
	性  别
	
	民  族
	
	（照片）

	姓名汉语拼音
	
	户口所在地
	
	是否易地扶
贫搬迁户
	
	

	出生日期
	
	身份证号码
	
	

	本人电话
	
	邮箱
	
	QQ号码
	

	家庭联系人
	
	与本人关系
	
	联系电话
	

	家庭详细地址
	
	邮政编码
	

	申请理由
	（简述家庭状况，可另附页。原建档立卡贫困家庭学生须附建档立卡证明，其他原因致困，须附村委会或社区盖章的情况证明）

	家庭困难原因
	(孤儿  (单亲  (因病  (因残  (因伤  (因学  (因灾

(无劳动力   (因自然环境差   (因交通条件落后   (其他：              

	受助生

银行账户资料
	户名
	（学生本人姓名）
	帐（卡）号
	

	
	开户行名
	银行         分行          支行        分理处（储蓄所）

	高中就读学校
	
	科别（文、理）
	

	准考证号
	
	高考成绩
	

	录取院校
	（附录取通知书复印件）
	院、系、专业
	

	乡村振兴办或村委会或民政部门确认意见
	（公章）
年   月   日  
	所在地团委
确认盖章
	（公章）
年   月   日

	省级青基会
确认盖章
	                                           （公章）
                                           年   月   日


附件4：

“金秋助学”项目申请表
	申请人姓名
	身份证号
	民族
	性别
	工作单位
	健康状况
	身份
	申请人照片

	
	
	
	
	
	
	
	

	配偶姓名
	身份证号
	职业
	健康状况
	工作单位
	住房类型
	建筑面积
	

	
	
	
	
	
	
	
	配偶照片

	家庭详细住址（具体到乡镇街道门牌号）
	家庭人口
	月人均
收入
	

	
	
	
	

	学生姓名
	身份证号
	性别
	入学时间
	就读院校及专业
	缴费金额
	学生照片

	
	
	
	
	
	
	

	学生姓名
	身份证号
	性别
	入学时间
	就读院校及专业
	缴费金额
	学生照片

	
	
	
	
	
	
	

	申请原因
	

	
	

	申请人工作单位意见
	                    企业工会主席签字（盖章）：

                                                年  月  日

	县市工会

意见
	                        审核人签字：

                  盖章：

                           年   月   日

	
	

	
	

	
	

	填表说明：1.申请人要认真填写，若发现谎报、瞒报、弄虚作假行为，将直接取消本次救助资格

2.申请单位工会要认真负责的做好申请人的入户调查工作，如实填写。

3.提供录取通知书、缴费单等相关材料


附件5：
“爱心天使”助学项目申请表
	基

本

情

况
	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	近期免冠

1寸照片

	
	出生

年月
	
	家庭

住址
	
	

	
	身份

证号
	
	残疾

证号
	
	

	
	普通高中
	就读学

校名称
	
	学校联系电话
	

	
	大学
	录取高

校名称
	
	特教学院□大专□

普通院校□本科□
	个人联系电话
	

	申请理由：
                                                          申请人：

                                                                            年      月      日

	审

核

意

见


	高

中

生
	校长审核签字（盖章）

年    月    日
	县（市、区）残联盖章

年    月    日
	地、州残联盖章

         年    月    日

	
	大

学

生
	审核人：

县、市（区）残联盖章

年    月    日
	审核人：

                地、州、市残联盖章

                   年    月    日

	审

批

意

见
	审批人：

盖章

年    月    日


附件6：

“滋蕙计划”学生申请表
	本人

情况
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	照片

	
	民族
	
	政治面貌
	
	联系电话
	
	

	
	身份证号
	
	毕业学校
	
	

	
	录取院校
	
	院系专业
	
	

	
	录取学历

层次
	本科  专科
	录取院校

位置
	省内  省外
	

	家庭

情况
	申请类型
	(原建档立卡贫困家庭学生  (享受最低生活保障家庭学生  (特困供养学生      (烈士子女  (孤儿  (残疾学生  (残疾人子女  (边缘易致贫家庭学生
(因病因灾因意外事故等导致基本生活出现严重困难户学生  其他          

	
	人均年收入（元）
	
	收入来源
	

	
	家庭住址
	
	邮政编码
	

	申请理由：

             申请人签名：                                 年     月     日

	县级教育行政部门评审意见及公示结果：

负责人签名：             （公章）            年     月     日        


填表说明：1．本表由申请学生本人填写，并上报所在县级教育行政部门；

2．如果学生尚未办理身份证，“身份证号”可以不填写，其他项目必须如实填写；

3．“县级教育行政部门初审意见及公示结果”应尽可能填写明晰、准确，县级教育行政部门主要负责人须签名（人名章）并加盖公章。

附件7：

克州“帕米尔”助学资助项目汇总表

	序号
	学生姓名
	身份证

号码
	联系电话
	就读学校
	学校位置
	入学时间
	专业
	学历
	电子注册

学籍档案号
	户籍类别
	银行卡户名
	银行

卡号
	资助金额
	资金归口

项目名称
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


填报单位名称（公章）：                                        填报时间：   年  月  日

抄送：州党办，人大办，政协办。

  克孜勒苏柯尔克孜自治州人民政府办公室     2023年7月8日印发


