
河北省石家庄市学府路 3号（050061） 河北进德公益基金会 电话：0311-8686 0053
Email: info@jinde.org; http://www.jinde.org

申请表

基
本
信
息

姓名 性别 民族

身份证号 电话

微信/QQ Email

地址

情
况
介
绍

计划 预算金额 申请金额

首次
申请

是□/否□ (上次申请时间： ，获得资助的金额： ）

负 责
人 /
推 荐
人 意
见

联系方式： 签字： （盖章） 日期：

声明 我承诺：以上所填信息均真实有效，若有虚构，将退还资助，且独自承担法律责任。

申请人签字： 申请日期：

mailto:info@jinde.org

