附件2
《家庭经济状况核查授权书》

镇人民政府（街道办事处）：

我因家庭生活困难，已向贵镇（街道）申请享受城乡居民最低生活保障待遇，并如实申报了家庭收入及财产情况，如有虚假，愿承担一切法律责任。

现自愿授权贵镇（街道）到各相关单位对我申报的家庭成员情况、家庭收入及财产状况进行调查核实。

授权人（签名并按指印）：

年    月    日
说明：授权人是指共同生活的家庭中有完全民事行为能力所有成员，授权时均应签名按指印。



