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     年农村残疾人实用技术培训申请表
安居区        镇
	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
	
	年龄
	
	民族
	

	残疾
类别
	视力□ 听力□ 言语□  肢体□ 智力□精神 多重□
	残疾等级
	
	家庭残
疾人口
	

	对象
类别
	低保□ 特困供养□ 已脱贫对象□
监测对象□ 低保边缘户□其他□
	文化程度
	
	是否以老养残家庭
	
	家庭人口
	

	残疾
证号
	
	户籍地址
	

	详细
住址
	
	联系电话
	

	是否本人参加培训
	[bookmark: _GoBack]□是 □否（若此栏勾选“否”，则需填写“重度残疾家庭成员参训人员情况”栏）

	重度残疾家庭成员参训人员情况
	姓名
	
	出生年月
	
	年龄
	
	联系
电话
	

	
	身份证号
	
	与残疾人关系
	

	培训项目需求
	种植业：养殖业：家庭手工业：   其他：            
                                本人（或监护人）确认签字（指印）：

	村（社区）意见
	经核，       为我村（社区）人员，家庭经济状况为□是□否困难，□是□否具有接受实用技术培训条件和能力。
负责人签字：
      （公章）
年  月  日

	镇（街道）残联意见
	
审核人签字：
（公章）
年  月  日

	区残联
意见
	
负责人签字：
（公章）
年  月  日
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安居区残疾学生助学金审批表

申请人（或监护人）：
	姓    名
	
	性别
	
	出生日期
	
	残疾类别
	

	残疾等级
	
	残疾人证号
	

	是否低保户
	
	是否脱贫户
	

	身份证号
	

	就读学校
	
	年级或学历
	
	学籍号
	

	户籍地址
	市      县（市、区）     乡镇（街道）    村（社）

	家庭住址
	

	联系电话
	座机：                    手机：

	镇（街道）   审核意见
	


                                 盖  章：        
                                 签  字：        
年    月    日   

	
区残联
审核意见
	


                                盖  章：        
                                签  字：        
年    月    日   
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流程图007
 安居区残疾儿童康复救助申请  
申请资料：
1.残疾儿童身份证或户口簿
2.残疾人证或三级以上资质医院出具的诊断证明原件
残疾儿童监护人向区残联提出康复救助申请，并填写《安居区残疾儿童康复救助项目申请表》
区残联审核
（及时办结）
区残联转介残疾儿童到定点康复机构

包括但不限于：遂宁市安居区人民医院











	




	           











办理地址：安居大道中段288号柔刚写字楼C区2楼C222（区残联康复股）
业务咨询电话：0825-8669686（区残联康复股）
法定办结时限：7个工作日
承诺办结时限：即时办结




安居区残疾儿童康复救助项目申请表
	申请救助事项                
残疾儿童姓名：   性别：   年龄： 岁  户口：□农业户  □非农业户  
患儿身份证（残疾证）号：                                                    
家庭住址： 遂宁市安居区                                                  
享受医疗保险情况：□享受城乡居民基本医疗保险 □享受医疗救助      □享受其他保险        □无医疗保险
申请救助对象类别：视力□  听力言语□  肢体（含脑瘫）□
                  智力□  精神□   孤独症□  其他□
申请救助类型： 康复训练□     手术治疗□      辅助器具□     
申请救助金额： 小写：     元         大写：     元整                     

	监护人信息
监护人姓名（或福利机构全称）：                                       
监护人身份证号码：                                                      
住址：遂宁市安居区                            联系电话：                  
本人自愿选择在                                               进行康复。
监护人签字：                              

	区残联审核意见

（公章）：              
年   月   日 



流程图008
安居区残疾人托养服务申请
寄宿制托养
日间照料
居家托养
申请资料：原件
1.残疾人证
2.身份证或户口簿
申请资料：原件
1..残疾人证
2..身份证或户口簿
安居籍就业年龄段智力、精神及重度肢体残疾人向区残联提出申请
安居籍就业年龄段智力、精神及重度肢体残疾人向区残联提出申请
申请资料：原件
1..残疾人证
2..身份证或户口簿
区残联审核
（1个工作日）
区残联审核
（1个工作日）
区残联审核
（1个工作日）
定点医疗机构进行风险评估（3个工作日）
残疾人即可享受居家托养服务
定点医疗机构进行风险评估（3个工作日）
残疾人到定点机构享受寄宿制服务
残疾人到定点机构享受日间照料服务



安居籍就业年龄段智力、精神及重度肢体残疾人向区残联提出申请



	



	
	
	



办理地址：安居大道中段288号柔刚写字楼C区2楼C213（区残联宣传教育就业股）
业务咨询电话：0825-8665188（区残联宣传教育就业股）
法定办结时限：15个工作日
承诺办结时限：
1.日间照料：1个工作日（不含定点医疗机构风险评估时间）
2.寄宿制托养：1个工作日（不含定点医疗机构风险评估时间）
3.居家托养：1个工作日



	




安居区残疾人托养服务申请书

      残联：
本人            ，身份证号                         
残疾证号                                              ，
家庭户籍地                                            ，
现居住地                          ，联系电话          ，我申请残疾人（日间照料、居家托养、寄宿制）托养服务。
特此申请


申请人（或监护人）签字：           （手印）

                                    年   月   日


流程图009
安居区全国残疾人按比例就业情况联网认证办理

安居区用人单位通过四川政务服务网登录法人账号


在搜索栏输入“全国残疾人按比例就业情况联网认证”



申请资料：
1.上年度本单位残疾职工每月工资发放凭证（原件）
2.1年及以上的劳动合同或服务协议（原件）
3.残疾人证或1至8级残疾军人证（复印件）
4.用人单位为残疾职工缴纳社会保险费的有效凭证（原件）
点击“办事指南”￫选择遂宁市￫选择安居区￫点击“在线申请”（全国统一申报时间为当年3月1日-10月31日）



点击“残疾人安置管理”，上传
申请资料，点击确认


区残联审核
（1个工作日）




用人单位点击完成申报





线上申请网址：四川政务服务网（http://www.sczwfw.gov.cn）
线下申请地址：安居大道中段288号柔刚写字楼C区2楼C213（区残联宣传教育就业股）
业务咨询电话：0825-8665188（区残联宣传教育就业股）
法定办结时限：22个工作日
承诺办结时限：1个工作日（不含系统自动审核时间）



流程图010
安居区用人单位按比例安置残疾人就业情况检查
对本区用人单位上年度用残疾职工情况开展检查，1个用人单位在1个工作日完成
准备资料：
1.每月工资发放凭证（原件）
2.残疾人劳动合同或服务协议（原件）
3.残疾人证或1至8级残疾军人证（复印件）
4.用人单位为残疾职工缴纳社会保险费的有效凭证（原件）
用人单位5个工作日内线下向区残联提交资料

存在问题即刻出具书面
检查意见
告知结果

区残联随机确定检查对象





未通过














办理地址：安居大道中段288号柔刚写字楼C区2楼C213（区残联宣传教育就业股）
业务咨询电话：0825-8665188（区残联宣传教育就业股）
承诺办结时限：1个工作日
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