附件1
公共服务事项目录（样表）
 填报单位（盖章）：                                                         填报日期：2016年     月      日
	序号
	实施
主体
	事项名称
	事项
类别
	实施依据及条款
	服务
对象
	承办
机构
	共同实
施部门
	收费依据及标准
	法定
时限
	承诺
时限
	服务
类型
	提供
方式
	备注

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　


主要负责人签字：                                              填报人及联系方式： 
说明：
    1.“实施主体”栏填写负责提供公共服务的主管部门（单位）或行业主管部门（单位）、乡镇政府、街道办事处、相关企业等。
    2.“事项名称”栏按照实施依据规范填写，并体现服务的主要内容。
    3.“事项类别”栏填写具体详细的类别，按照政策支持类、法律和信息咨询类、知识产权保护类、就业技能培训类、公共教育类、劳动就业类、社会保障类、医疗卫生类、住房保障类、文化体育类、扶贫脱贫类、公用事业类、公共安全类、环境保护类、其他15类对应填写（其中：社会保险、救助、福利、养老、优抚安置等列入社会保障类；计划生育列入医疗卫生类；供水、供电、供暖、燃气、交通等列入公用事业类）。
    4.“实施依据及条款”栏填写有效的法律、法规、国务院决定、规章及其他规范性文件，引用的条款应包含实施层级、设定依据等内容。
    5.“服务对象”栏填写服务事项指向的公民、法人或其他组织中的受益群体。有几类服务对象的，应依次列明。
    6.“承办机构”栏填写具体办理该事项的单位。
    7.“收费依据及标准”栏填写收费事项的相关依据及收费标准。如对应事项不收费，填写“无”。
    8.“服务类型”栏填写“主动提供”或“依申请提供”。
    9.“提供方式”栏填写“直接提供”、“购买服务”、“资金补贴”、“政策支持”、“其他”。填写“其他”方式的，在备注中说明具体方式。
附件2
部门（单位）办理公共服务事项需要的证明、盖章类材料目录(样表)
 填报单位（盖章）：                                                        填报日期：2016年      月      日
	序号
	事项名称
	所需证明、盖章类材料名称
	所需证明、盖章类材料的
提供单位
	证明、盖章类材料设定依据
	依据设定层级
	清理规范意见
	清理规范意见的理由
	是否可通过部门间信息共享的方式提供
	备注

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　


主要负责人签字：                                                填报人及联系方式： 
说明：
    1.“事项名称”栏填写公共服务事项的名称。
    2.“所需证明、盖章类材料名称”是指事项办理时需申请人提供的证明、盖章类材料的规范名称；无规范名称的，按照主要内容填写。
    3.“证明、盖章类材料依据”栏填写相关设定依据名称及具体条款。
    4.“清理意见”栏填写“保留”或“取消”。如需保留，填写“是否可通过部门间信息共享的方式提供”。

附件3
部门（单位）提供的证明、盖章类材料目录（样表）
 填报单位（盖章）：                                                        填报日期：2016年      月      日
	序号
	证明、盖章类材料名称
	需要本材料的部门（单位）
	证明、盖章类材料用途
	证明、盖章类材料设定依据
	依据设定层级
	清理
意见
	清理意见的理由
	是否可通过部门间信息共享的方式提供
	备注

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　


主要负责人签字：                                                填报人及联系方式： 
说明：
    1.“证明盖章类材料名称”栏填写部门（单位）实际对外提供的所有证明盖章类材料的规范名称；无规范名称的，按照主要内容填写。
    2.“需要本材料的部门（单位）”栏，如有多个部门（单位）需要，逐一列出。
    3.“证明、盖章类材料用途”栏填写本部门（单位）对外提供的证明盖章类材料用于办理何种具体业务。
    4.“证明、盖章类材料设定依据”栏填写相关设定依据名称及具体条款。
    5.“清理意见”栏填写“保留”或“取消”。如需保留，填写“是否可通过部门间信息共享的方式提供”。
附件4
服务指南（范本）

（申请城市最低生活保障服务指南）
一、事项名称

申请城市最低生活保障（以家庭为单位）
二、办理依据

《关于印发<山东省最低生活保障管理办法>的通知》(鲁民〔2014〕81号)

…………

三、受理单位及办理地点

××区××街道为民服务中心（××路××号）
…………

四、申请条件

持有济南市常住户口的居民，凡共同生活的家庭成员人均收入低于当地低保标准，且家庭财产状况符合济南市人民政府有关规定条件的，可以按规定程序申请城市最低生活保障。

五、申请材料

1．书面申请。以家庭为单位，由共同生活的家庭成员向户籍所在地乡镇、街道提出书面申请，详细申明家庭基本状况和申请理由。家庭成员申请有困难的，乡镇、街道包村、包片工作人员以及村（居)委会应当主动帮助其提出申请。

2．书面声明。包括家庭人口、收入和财产状况，签字承诺所提供的信息材料真实、完整、有效；

…………

六、基本流程

1.提交申请：以家庭为单位，向户籍所在地的社区提出申请。
2.逐级审核通过后，发放《城市居民最低生活保障证》。

七、收费依据及标准

不收费
八、办理时限

自受理之日起20个工作日
九、咨询方式

1.现场咨询：××区××街道为民服务中心

2.电话咨询：0531-××××××

…………
十、其他事项

1.户籍与居住地不一致且在现居住地居住一年以上的，应当到实际居住地的街道办事处申请办理。

2.共同生活的家庭成员户籍不在一地的，由户主向户籍所在地社区提出申请，其他家庭成员的有关证明和证件，由其户籍所在地派出所、街道和社区出具。

3.低保户要于审核期限的最后一个月领取保障金后10日内，如实上报家庭收入，接受复核（孤寡老人或一、二级重度残疾人、大重病患者家庭，一年审核一次；家庭成员已退休或就业的，半年审核一次；家庭成员在就业年龄段有劳动能力未就业的，每季度核查一次）。
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