厦城院工〔2013〕16号

厦门城市职业学院工会慰问探访
实施办法（试行）

为进一步落实学院党、政、工组织对广大教职工的关怀和爱护，进一步规范学院各类慰问、送温暖活动，更好地为教职工办实事、做好事，激发广大教职工工作的主动性和创造性，创建文明、健康、奋进、和谐校园，根据有关法规和学院实际，制定本实施办法。

一、总体要求

学院各级工会组织具体负责教职工慰问、送温暖工作的组织和实施，要认真履行职责，有效落实“四必访”制度，即教职工婚喜生育时必访，教职工患病住院时必访，教职工遇危难急事时必访，教职工及直系亲属丧故时必访，充分体现组织的关怀，让教职工感受到集体的温暖。

 二、慰问范围

学院在职教职工（工会会员）。

三、慰问项目

（一）日常慰问

教职工日常慰问主要包括“生日、退休、结婚、生育、住院”等五大项目。

1．生日——指教职工本人生日，发给慰问金（或等价代购券）100元。此项慰问从2014年1 月1 日开始执行。
2．退休——指当年12月前正式办理退休手续的教职工，发给慰问金300元。
3．结婚——指教职工新婚，贺金300元。

4．生育——指教职工生育子女（一胎），贺金300元

5．住院——指教职工本人患病住院治疗，一次性慰问金300元，且当年慰问金合计不超过600元。
上述情况的慰问工作，由所在工会小组组织前往探望、慰问，并填写《厦门城市职业学院工会教职工慰问补贴报销表》（附件1），送学院工会审核后到财务处报销。
（二）特殊慰问
1. 重大疾病——指教职工本人患重大疾病

（1）教职工本人因重大疾病（以市总工会界定的项目为准）入院治疗，慰问金1000元，以所在工会小组和所在部门为主组织慰问。

（2）教职工长期重病在家休养或短期内多次住院的，由学院工会每半年组织一次慰问，慰问金500元。
（3）教职工是中层以上干部的，在厦门市范围内由学院工会与所在工会小组联合组织探望（院工会负责协调相关院领导参加），在厦门市以外由学院工会视情况和可能安排探望。

2．身故——指教职工本人或直系亲属去世
（1）教职工本人去世，在学院工会网站发布讣告，成立治丧委员会或工作小组，组织前往慰问教职工家属，参加追悼仪式，或协助家属举行追悼仪式。所在工会小组组长和部门领导参加，其他部门派代表参加，所在部门分管院领导参加。学院及工会各送一个花圈（100元/个）、慰问金1000元。丧葬期间，可申请免费出殡客车一趟（厦门市内），其它安排及费用自理。
（2）教职工的直系亲属去世，在厦门市范围内的由所在工会小组组织前往慰问、参加悼念仪式，学院及工会各送一个花圈（100元/个）、慰问金500元；在厦门市以外的，学院及工会各送一个花圈（100元/个）、慰问金500元。
（3）教职工是中层以上干部的，在厦门市范围内由学院工会与所在工会小组联合组织慰问（院工会负责协调相关院领导参加），在厦门市以外由学院工会视情况和可能安排慰问。

3．受灾——指教职工本人或直系亲属受灾。
（1）教职工本人或直系亲属遭遇各类灾害或重大意外事故（以市总工会界定的项目为准），慰问金1000元，以所在工会小组和所在部门为主组织慰问。

（2）教职工是中层以上干部的，在厦门市范围内由学院工会与所在工会小组联合组织慰问（院工会负责协调相关院领导参加），在厦门市以外由学院工会视情况和可能安排慰问。

上述情况的慰问工作，原则上先由工会小组报告学院工会，再由所在工会小组和所在部门为主组织慰问，或学院工会与工会小组联合组织慰问。慰问后，由所在工会小组填写《厦门城市职业学院工会教职工慰问补贴报销表》（附件1），送学院工会审核后到财务处报销。

（三）节日慰问

1．元旦、春节、五一节、端五节、中秋节、教师节、国庆节等重大节日，按学院统一安排组织庆祝、慰问活动。
2．“三八”妇女节组织相关庆祝活动，并为女教工发放慰问金100元/人，同时发放妇女卫生费200元/人。

3．“六一节”，为教职工14周岁以下的子女发放慰问金100元/人。 

上述节日慰问金发放工作，由工会小组长填写《厦门城市职业学院工会           活动补贴发放表》（附件2），送学院工会审核后到财务处领取慰问金统一发放。

4．元旦、春节期间，开展慰问困难教职工（参照市总工会界定标准）活动，慰问金300－500元/人。此项慰问困难教职工活动，由工会小组长填写《厦门城市职业学院工会教职工慰问补贴报销表》（附件1），送学院工会审核后到财务处报销，以所在工会小组和所在部门为主组织相关人员前往慰问。

（四）送温暖及救助、互助活动

教职工本人因重病导致家庭经济特别困难，或因灾害造成人员伤害及重大经济损失的，可根据程序和要求向学院工会申请困难补助。院工会及时组织慰问活动，并根据实际情况组织开展互助活动。
向学院工会申请困难补助的流程：（1）符合市总工会界定的各类灾害或重大意外事故的项目；（2）详细填写《厦门城市职业学院教职工困难补助审批表》（附件3）；（3）工会小组长核实签名、所在部门盖章，报送学院工会；（4）工会小组长根据学院工会审批的金额，填写《厦门城市职业学院工会教职工慰问补贴报销表》（附件1）；（5）学院工会经核实后择日慰问。
（五）向上级工会申请困难补助
凡属厦门市总工会界定的“困难职工”，可通过学院工会向上级工会申请帮困资金的资助。

1．厦门市总工会关于“困难职工”界定标准：

（1）家庭人均收入低于厦门居民最低生活保障线。

（2）家庭人均收入虽略高于厦门城镇居民最低生活保障线，但由于重大疾病、子女教育或意外灾害等原因不能维持基本生活的困难职工。

（3）因各类灾害或重大意外事故造成生活特别困难的职工。
2．厦门市总工会关于申请困难补助流程
    （1）符合条件的困难职工需由本单位工会向单位所属上级工会申请。
    （2）详细填写《厦门市总工会送温暖工程（职工困难补助）申请审批表》（附件4）后，到学院工会核实盖章，由学院工会报送市教育工会、市总工会。
（3）市总工会经核实后择日慰问。
四、其他

（一）本办法自2013年9月1日起实施。

（二）本办法由学院工会负责解释。 

附件1：《厦门城市职业学院工会教职工慰问补贴报销表》

附件2：《厦门城市职业学院工会           活动补贴发放表》

附件3：《厦门城市职业学院教职工困难补助审批表》

附件4：《厦门市总工会送温暖工程（职工困难补助）申请审批表》
厦门城市职业学院工会

                                      二〇一三年七月十六日

	厦门城市职业学院工会                     2013年9月9日印发


附件1：

厦门城市职业学院工会教职工慰问补贴报销表

	补贴项目:                                                 年   月   日

	序号
	小组
	姓 名
	标准
	应发数
	签章
	备注

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	合计：（人民币）   万    仟     佰     拾    元     角     分 ￥

	财务主管：           部门审核：          会计：         制表：


附件2：

厦门城市职业学院工会           活动补贴发放表

	补贴项目:                                                 年   月   日

	序号
	小组
	姓 名
	标准
	应发数
	签章
	备注

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	
	
	
	
	
	
	

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	合计：（人民币）   万    仟     佰     拾    元    角   分 ￥

	财务主管：           部门审核：          会计：         制表：


附件3：
厦门城市职业学院教职工困难补助审批表

 

所属部门         申请日期     年   月   日

	姓 名
	
	性别
	
	出生年月
	
	政治

面目
	

	职 业

	
	职称、职务
	
	学 历
	

	家庭住址
	
	月工资
	
	全家

月收入
	

	家

庭

情

况
	姓 名
	年龄
	与本人

关 系
	职业与

工作单位
	经济收入

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	申

请

理

由


	

	工会小组
意 见
	                          工会小组长签字：

                         年 月 日

	学院工会

意见


	分管主席签字：             学院工会公章
                              年 月 日


附件4：

厦门市总工会送温暖工程（职工困难补助）申请审批表

	职工信息
	姓  名
	
	性别
	
	困难职工档案编号
	

	
	身份证号码
	
	会员卡号
	

	
	厦门住址
	
	联系电话
	

	
	工作单位
	
	单位地址
	

	困难情况
	导致困难原因
	

	
	家庭收入情况
	职工本人月工资
	
	家庭人均月收入
	

	
	
	以往受补助情况
	
	是否属低保
	

	审批意见
	单位（工会）意见
	（公章）（负责人签字）

年  月  日
	区（产业）工会意见
	（公章）（负责人签字）

年  月  日

	
	市总工会领导：

年  月  日
	法律与保障部：

年  月  日
	经办人：

年  月  日

	金额
	核发金额（大写）：   仟   佰   拾   元          ￥：　　　　　　

	
	领款人（申请人）签名：

                                                      年  月  日


填表说明：①本表用于两节“送温暖”慰问；②致困原因由职工本人或其家属填写，内容应具体；③如属低保对象，必须附上盖有镇（街）公章的《低保证》复印件；④基层工会和区（产业）工会意见栏中负责人必须签字；⑤核发金额栏由区（产业）工会根据市总确定的补助条件和标准填写。
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