	附件4
2025年  镇   村低保家庭定期复核情况一览表
	

	填报村居（盖章）
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	   乡镇（盖章）   2025年  月   日

	序号
	村居
	户主姓名
	婚姻状况
	共同生活家庭人数
	保障人数
	户保类别
	常居地
	户主子女情况
	享受低保原因
	近一年度
刚性支出情况
（有据可证）
	享受低保期间
家庭财产
是否发生变化
（购房购车存款等）
	村居调查
结论
	调查负责人员
	乡镇联审联批结果

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	符合条件
继续享受
	不符合条件
整户取消待遇
具体原因
	户内动态调整
具体原因及情况

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	调查人员确认签字：
	
	包村(片)负责人签字：
	
	村居负责人签字：
	
	乡镇民政部门签章：
	


