企业供养直系亲属生活补助费终止申报表
单位名称：                             单位编号：
	离退休人员
姓名
	
	离退休人员
身份证号码
	

	离退休人员
个人编号
	
	离退休人员
性别
	

	供养直系亲属
姓名
	
	供养直系亲属
身份证号码
	

	供养直系亲属   个人编号
	
	供养直系亲属
性别
	

	供养关系类型
	
	终止原因
	

	单位意见：

同意报送，以上事项填写真实，若与实际情况不符，愿承担相关责任。

经办人：           负责人：            单位名称（盖章）:
                                        填报日期：      年    月    日


备注：1.供养关系类型：①配偶 ，②父母，③子女，④（外）祖父、（外）祖母， ⑤（外）孙子女 ，⑥兄弟姐妹。
2.终止原因：①年满18周岁且未完全丧失劳动能力的；②就业或参军的；③因病或非因工死亡职工配偶再婚的；④被他人或组织收养的；⑤死亡的；⑥重复领取其他养老保险待遇或工伤供养亲属抚恤金的。
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