
中国红十字基金会上汽通用五菱博爱基金
奋斗者专项计划“助力奋斗金”申报书（2026）

——项目

申报单位：xx 省 xx 市 xx 县 xx 单位

填 报 人： 人员姓名

联系方式： 手机号

填报日期：

2026 年 XX 月



申报单位

名称

项目负责人 职务

联系方式

（固话及手机）

地址 （*省*市*县****村） 邮政编码

项目周期 202 年 月 日 ——202 年 月 日（建议周期为一年）

乡村振兴重点帮

扶县
国家级/省级

是否有三名以上专职工

作人员
是/否

申报资金额度 xx 万元

是否执行过红十

字相关项目

是/否

如选是，请标明项目名称、合作单位名称及年份

备注 项目类型：□生计 □健康 □教育

项目实施基本情况

基
本
情
况

（基本情况包括地理位置、面积、行政划分、年龄结构、男女比例等）

例子：XX 县位于 XX 市西北部，距 XX 市 XX 公里，幅员面积 XX 平方千米，平均海

拔 XX 米。XX 村位于 XX 县东北方向，距乡 XX 公里，辖 XX 个村民小组，XX 户，XX 人，

耕地 XX 亩，林地面积 XX 亩，全村辐圆面积 XX 平方公里。村里 XX 岁以上老人 XX 名，

残疾人 XX 人，边缘户 XX 户，监测户 XX 户。

经
济
情
况

（生产生活情况、人均收入等）

村内人均年收入 XX 元，主要经济来源为……，现有……XXX 亩，……XX 亩。

该
地
区
易
受
损
情
况

（目前亟需解决的问题及当地政府部门或其他组织已开展的相关工作情况）



需
求
、
意
愿
及
自
身
能
力

（是否存在社会组织、是否愿意提升自身能力、改善上述易受损情况的相关资源、

拟重点开展的活动等）

项目实施基本思路

项目

内容
（例：援建博爱卫生站）

实施

周期

（最长一年）

例：XXXX 年 XX 月- XXXX 年 XX 月 招标

XXXX 年 XX 月- XXXX 年 XX 月 正式动工

……结项……

项目

预算

项目活动 预算（万元）

开展 XX 培训、建设 XX 元/次，预计开展 XX 次，共计 XX 万元。

采购 XXX XX 万元。

合计 X万元

需提供预算相关佐证材料（如公开平台价格等）

预计

实施

流程

例：

拟采用合规合法的村级采购管理制度，实行公平、公正、公开、透明原则。

采购程序采用招标/询价/竞争性谈判等方式进行；对于金额较大、涉及重要村务

和公共事务的采购，采用招标方式进行。

采购计划原则上充分考虑村民需求和经费限制，确保采购合理、合规、经济、实

用。

项目交付后，申请单位将向中国红十字基金会提交结项材料，包括不限于采购资

料、验收签收资料、项目结算资料等。

工程类项目结项需提供第三方审计或决算文件。

项目后期运营维护工作由村委会负责。

可附上相关制度依据、佐证材料

项目预期成效



成效

（简述项目预期成效，能带来的变化是什么）

惠及人群及人数

申报意见

申请单位

意见
签字：（公章）

年 月 日

联系人 联系电话 电子邮箱

县级红十字会

申报意见
负责人：

盖 章：

年 月 日

联系人 联系电话 电子邮箱

市级红十字会

申报意见
负责人：

盖 章：

年 月 日

联系人 联系电话 电子邮箱

省级红十字会/红

十字基金会

申报意见

负责人：

盖 章：

年 月 日

联系人 联系电话 电子邮箱

【注】：1.请签字盖章后，将扫描件的完整版发送至 fdz@crcf.org.cn，申请书将原件寄送。

2.邮件题目按照【XX 单位对 XXX 项目的申请（日期）】格式。

3.正式版请将括号内的提示内容删除（红字部分）。

4.申请单位如申请改造类项目，需提交改造前的照片。


