会员家属慰问申请表
	会员姓名及工号
	
	所在分工会
	

	会员证件类型
	□身份证 □护照

	证件号
	

	[bookmark: _GoBack]会员京卡互助服务卡 / 其他银行卡号
	

	银行卡开户行
	

	银行卡开户地
	

	手机号码
	

	领取人
	□本人 □子女 □配偶

	会员家属姓名
	

	会员家属证件号
	

	会员家属与会员关系
	□子女 □配偶

	会员家属证件类型
	□身份证 □护照

	申报原因
	□重大疾病 □因病去世 □意外去世

	重大疾病类别
	□系统性硬化病 (硬皮病) □主动脉手术 □重型再生障碍性贫血 □严重脑损伤 □脑中风后遗症 □脑炎后遗症或脑膜炎后遗症 □严重原发性动脉高压 □双耳失聪 □深度昏迷 □严重多发性硬化症 □严重重症肌无力 □慢性肝功能衰竭失代偿期 □急性或严重性肝炎 □系统性红斑狼疮 □心脏瓣膜移植术 □严重阿尔茨海默病 □重症帕金森病 □语言能力丧失 □双目失明 □严重运动神经元病 □肢体缺失 □截瘫 □严重烧伤、烫伤 □颅内原发肿瘤手术 □白血病 □重要器官移植 □慢性肾衰竭 □原发性恶性肿瘤 □冠状动脉搭桥术 (或称冠状动脉旁路手术) □急性心肌梗塞



