附件2
汕头市低保户入户调查表
编号：                                入户时间:       年   月   日
住址：      区(县)     街道(镇)          居(村)委                             
	一、基本情况

	1.低保户主姓名
	
	身份证号
	

	常住人口
	
	低保保障人口
	
	户月保障金额
	元

	性别
	(男  (女
	婚姻状况
	□未婚  □已婚  □离异  □丧偶  □其他____

	家庭月均总收入
	元
	住房情况 
	□自有  □租/借住       
	健康状况
	     

	低保标准
	(城市  (农村
	备注
	

	共同生活成员
	与户主关系
	出生年月
	月收入
	职业、健康（残疾）、赡养人情况

	2.
	
	
	
	

	3.
	
	
	
	

	4.
	
	
	
	

	5.
	
	
	
	

	6.
	
	
	
	

	7.
	
	
	
	

	8.
	
	
	
	

	二、最低生活保障情况

	1.你认为生活困难的原因
	(收入太低或失业 (非法定劳动年龄 (严重疾病 (教育支出庞大 □其他：____

	2.您家是否有低保证？
	(有，低保证号为__________________________________ (没有

	3.您家享受低保待遇人数是否与实际共同生活人数一致？
	(是  (否，未享受低保有_________人
原因：(无共同生活 (出生后未及时申请 (寄户 (重残单列 (其它:_______

	4.您家除了现有房产，是否还另外有其他不动产（包括房产、商铺、车库等）？
	 (是，地址为:__________________________________      (否 

	5.您家是否有人有缴纳住房公积金？
	(是，享有人：______________________，缴存基数分别为：_________________ 。 (否

	6.您家是否有人有领取职工养老待遇（退休金）？
	(是，领取人：___________________，月领取金额分别为：________________ 。 (否

	7.您家是否有人有工商登记？
	(有，登记人：_______， 企业名称：_______________________  (没有

	8.您家是否购买有机动车辆（不包括燃油摩托车、电瓶车）？
	(有，共__辆，分别是：小汽车__辆、车牌号为：_________，货车__辆、车牌号为：________，其他（请注明车辆类型）__辆、车牌号为：_______；(没有

	9.低保金是否通过社会保障卡发放？
	(是  (否

	10.低保金是否每月20日前到账？
	(是  (否

	主要联系人
	
	联系方式
	


低保户签名：                             调查人签名： 

	辅助表：家庭结构

	共同生活的家庭成员
	1.
	2.
	3.
	4.
	5.
	6.
	7.
	8.
	9.

	家庭收入
	月收入（具体数额）
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	家庭月总收入
	元=     D
	
	

	三选一
	未成年人和学生信息
	学龄前儿童
	-0.5
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	接受义务教育的未成年人
	0
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	就读高中、中专的学生
	-0.5
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	就读全日制高职、大专、本科的学生
	-1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	老人和高龄老人信息
	60-69周岁老年人
	0
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	70-79周岁老年人
	-0.5
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	80周岁以上高龄老人
	-1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	残疾、重病和失能人员信息
	重度残疾人、失能人员
	-2
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	非重度残疾人
	-1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	重病患者、慢性病患者、半失能人员
	-1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	义务兵信息
	申请家庭成员的直系亲属为现役义务兵
	-1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	赡养、抚养、扶养义务人信息
	18-59周岁有稳定收入义务人
	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	18-59周岁从事散工、简单农业生产或家庭劳动义务人
	0.5
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	老年、单亲父亲/母亲、隔代抚养/赡养义务人
	0.5
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	无履行赡养/抚养/扶养义务能力人员
	0
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	生活状况信息
	总计

	住房情况
	自有住房
	0
	
	
	＋家庭每有总收入
	[     D]
	

	
	租住或借住
	-1
	
	
	
	
	

	家庭非必须主要能耗资产
	燃油摩托车、电瓶车
	2辆
	+0.5
	
	
	＋家庭结构
	[     D]
	

	
	
	3辆或以上
	+2
	
	
	
	
	

	
	空调
	2台
	+0.5
	
	
	＋生活状况
	[     D]
	

	
	
	3台或以上
	+2
	
	
	
	
	

	
	电视机
	2台
	+0.5
	
	
	÷共同生活的家庭人数
	[     人]
	

	
	
	3台或以上
	+2
	
	
	
	
	

	
	冰箱
	2台
	+0.5
	
	
	综合评估后家庭月人均收入
	[     D]
	

	
	
	3台或以上
	+2
	
	
	
	
	


	调查建议：  (A：无需变更  (B：建议全户纳入低保   ( C：建议提高救助标准  (D：建议降低救助标准
(E：建议符合条件人员（重度残疾一二级、智力、精神三四级、事实无人抚养儿童）单独纳保  
(F：建议重新审核是否退保 


填表说明：
1、调查表全部为单选，请在选中的项目上打√；如有其它情况和原因，请在横线上说明原因。
2、调查准备材料：户口本、身份证、低保证、低保证账户银行卡或存折、（残疾证）
3、调查结束后在此表右上角方格标记审查建议分类。如A、B、C...

汕头市特困对象入户调查表
编号：                           入户时间:  年  月   日

住址：     区（县）     街道（镇）     居（村）委                     
	一、基本情况

	姓名
	
	性别
	□男  (女
	年龄
	
	身份证码
	

	联系电话
	
	供养类型
	(集中供养 □分散供养
	供养标准
	(城市 (农村

	基本生活情况
	户籍地址
	
	居住地址
	

	
	月均供养标准
	元
	月均护理标准
	          元

	
	监护人姓名：              ，与特困人员关系            
有签订照料护理护理的:护理人员姓名        ，与特困人员关系          联系电话：           

	二、自理能力情况

	健康
	(良好   □一般  (一般疾病               重病：             

	残疾情况
	□无
(一级 □二级 □三级 □四级
	残疾类型
	□肢体 □智力 □精神
□视力 □听力 □语言

	自理情况
	吃饭
	穿衣
	上下床
	如厕
	室内行走
	洗澡

	能
	
	
	
	
	
	

	否
	
	
	
	
	
	

	原自理能力评估结果：□失能  □半失能  □全自理
现自理能力评估情况：□失能  □半失能  □全自理     其他说明：                        
失能（4-6项为否或重度失能） 半失能（1-3项为否或轻度、中度失能） 全自理（0项为否或能力完好）

	三、特困保障情况（第1-3项分散供养人员调查填写，第4-5项集中供养机构协助调查填写）

	1.（分散供养）您通过什么方式领取特困供养金？
	(通过银行卡/存折支取  (从村镇机构领取现金  □其它            

	2.（分散供养）特困供养金多久发放一次？
	□按月发放   ( 按季度发放      ( 不定期            

	3.（分散供养）是否有集中供养意愿？
	(是    □否

	4.集中供养机构为特困人员提供了哪些服务？
	(集中住宿 (生活照料 (文体娱乐 (精神慰藉 (医疗护理 (安宁疗护 

(其他：           

	5.集中供养机构在保障集中供养特困人员基本生活方面人均月支出多少元？
	            元/人月

	四、照料护理情况（分散供养护理人协助调查填写）

	照料护理内容
	(吃饭 (穿衣 (上下床 (如厕 (室内行走 (洗澡 (探望 (就医 (其他          

	1.是否签订特困人员照料护理协议？
	□是    □否

	2.护理人领取特困护理金方式？
	(通过银行卡/存折支取 □村、镇部门领取现金  □其它    

	3.护理人特困护理金多久发放一次？
	(按月发放  (按季度发放   □不定期        

	五、其他情况

	1.您名下是否登记有2处以上的不动产（包括房产、商铺、车库等），其中是否有泥砖房、不居住的祖屋？
	(是：有___处，地址分别为:__________________________________；其中属泥砖房或不居住的祖屋有___处，地址分别为:_______________________________； 

(否：(只有1处不动产；(无不动产。

	2.您是否有领取职工养老待遇（退休金）？
	(是，月领取金额分别为：________________  (否

	3.您是否有工商登记？
	(有，企业名称：_______________________  (没有

	4.您名下是否登记有机动车辆（不包括燃油摩托车、电瓶车）？
	(有，共__辆，分别是：小汽车__辆、车牌号为：_________，货车__辆、车牌号为：________，其他（请注明车辆类型）__辆、车牌号为：_______；(没有

	特困人员签名：
	服务机构（集中供养）负责人员签名：

	护理人（分散供养）签名：
	调查人签名：

	调查建议：
□A:无需变更 

□B:建议重新评估自理能力

□C:建议加强照料护理工作

(D:建议进行集中供养

(E:建议重新审核是否退出特困


填表说明：
1、调查表请在选中的项目上打√；如有其它情况和原因，请在横线上说明原因。
2、调查准备材料：户口本、身份证、特困证、特困证账户银行卡或存折、（残疾证）、护理协议。
3、调查结束后在此表右上角方格标记审查建议分类。如A、B、C、D

汕头市失能、半失能的困难孤寡人员和独居人员

入户调查表
编号：                               入户时间:  年  月   日

住址：     区（县）     街道（镇）     居（村）委                     
	一、基本情况

	姓名
	
	性别
	□男  (女
	年龄
	
	身份证码
	

	联系电话
	
	收入来源及金额
	(低保金          (特困供养金           

(退休金          (其他           

	住房情况
	□自有  □租/借住
	婚姻状况
	□未婚  □已婚  □离异  □丧偶  □其他____

	对象类别
	(失能困难孤寡人员

(半失能困难孤寡人员
(失能困难独居人员
(半失能困难独居人员
	赡养、抚养、扶养义务人情况
	(有 
	18-59周岁有稳定收入义务人
	     人

	
	
	
	
	18-59周岁从事散工、简单农业生产或家庭劳动义务人
	     人

	
	
	
	
	老年、单亲父亲/母亲、隔代抚养/赡养义务人
	     人

	
	
	
	
	无履行赡养/抚养/扶养义务能力人员
	     人

	
	
	
	(无

	对象身份
	□特困对象 □低保人员 □低保边缘家庭人员 □支出型困难家庭人员 (防返贫监测对象 

(其他

	二、自理能力情况

	健康
	(良好   □一般  (一般疾病               重病：             

	残疾情况
	□无
(一级 □二级 □三级 □四级
	残疾类型
	□肢体 □智力 □精神
□视力 □听力 □语言

	自理情况
	自主吃饭
	自主穿衣
	自主上下床
	自主如厕
	自主室内行走
	自主洗澡

	能
	
	
	
	
	
	

	否
	
	
	
	
	
	

	现自理能力评估情况：□失能  □半失能  □全自理     其他说明：                        
失能：4项以上（含4项）指标不能达到的  半失能：3项以下（含3项）指标不能达到的
全自理（0项为否或能力完好）

	三、其他情况

	1.您名下是否登记有2处以上的不动产（包括房产、商铺、车库等），其中是否有泥砖房、不居住的祖屋？
	(是：有___处，地址分别为:__________________________________；其中属泥砖房或不居住的祖屋有___处，地址分别为:_______________________________； 

(否：(只有1处不动产；(无不动产。

	2.您是否有领取职工养老待遇（退休金）？
	(是，月领取金额分别为：________________  (否

	3.您是否有工商登记？
	(有，企业名称：_______________________  (没有

	4.您名下是否登记有机动车辆（不包括燃油摩托车、电瓶车）？
	(有，共__辆，分别是：小汽车__辆、车牌号为：_________，货车__辆、车牌号为：________，其他（请注明车辆类型）__辆、车牌号为：_______；(没有

	被调查人签名：
	调查人签名：

	调查建议：
□A:无需变更 

□B:建议重新评估自理能力：

□C:建议加强照料护理工作：

(D:建议进行集中供养

(E:建议重新审核是否退出困难孤寡或独居人员认定


填表说明：
调查表请在选中的项目上打√；如有其它情况和原因，请在横线上说明原因。

调查准备材料：户口本、身份证、特困证（低保证、低边证、支出型困难家庭证、残疾证）等证件及相应账户银行卡或存折。
3、调查结束后在此表右上角方格标记审查建议分类。如A、B、C、D





















