第二十四届深圳关爱行动项目申报表
	单位名称（盖章）： 
	填写人：
	办公电话：
	手机：

	填报说明
项目时间：2027年启动或开展的项目。

创新项目：紧扣2027年全市重点民生工作，在模式、理念、技术等方面具有突破性、示范性的项目。

品牌项目：连续开展三年以上，具有稳定的组织运作机制和持续服务能力，在特定领域形成鲜明特色和品牌效应，获得社会广泛认可，同时具有可复制推广价值，能够在更大范围内发挥示范带动作用的项目。
常规项目：日常开展、规模和覆盖面相对有限的常规性关爱活动。
报送要求：创新项目、品牌项目须报送项目工作方案。

	一、民生关爱类

	创新项目

	编号
	关爱群体
	项目

名称
	主承办单位
	时间
地点
	主要内容
	活动
场次
	受益人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(来深建设者

(新就业群体
(少年儿童
(青年
(妇女

(老年人
(残障人士

(社区关爱

(长效机制
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	品牌项目

	编号
	关爱群体
	项目

名称
	主承办单位
	时间
地点
	主要内容
	活动
场次
	受益人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(来深建设者

(新就业群体
(少年儿童
(青年
(妇女

(老年人
(残障人士

(社区关爱

(长效机制
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	常规项目

	编号
	关爱群体
	项目

名称
	主承办单位
	时间
地点
	主要内容
	活动
场次
	受益人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(来深建设者

(新就业群体
(少年儿童
(青年
(妇女

(老年人
(残障人士

(社区关爱

(长效机制
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	二、精神关怀类

	创新项目

	编号
	项目类别
	项目

名称
	主承办单位
	时间
地点
	主要内容
	活动
场次
	受益

人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(文化滋养
(心理健康
(城市融入
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	品牌项目

	编号
	项目类别
	项目

名称
	主承办单位
	时间
地点
	主要内容
	活动
场次
	受益

人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(文化滋养
(心理健康
(城市融入
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	常规项目

	编号
	项目类别
	项目

名称
	主承办单位
	时间
地点
	主要内容
	活动
场次
	受益

人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(文化滋养
(心理健康
(城市融入
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	三、协作赋能类

	创新项目

	编号
	项目类别
	项目

名称
	主承办单位
	时间
地点
	主要内容
	活动
场次
	受益

人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(重点群体赋能成长
(乡村振兴帮扶
(大湾区关爱协作

(国际公益交流
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	品牌项目

	编号
	项目类别
	项目

名称
	主承办单位
	时间
地点
	主要内容
	活动
场次
	受益

人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(重点群体赋能成长
(乡村振兴帮扶
(大湾区关爱协作

(国际公益交流
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	常规项目

	编号
	项目类别
	项目

名称
	主承办单位
	时间
地点
	主要内容
	活动
场次
	受益

人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(重点群体赋能成长
(乡村振兴帮扶
(大湾区关爱协作

(国际公益交流
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	四、品牌传播类

	创新项目

	编号
	项目类别
	项目名称
	主承办单位
	时间

地点
	主要内容
	活动

场次
	受益

人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(关爱故事宣传
(关爱理念传播
(关爱品牌共建

(关爱理论研究
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	品牌项目

	编号
	项目类别
	项目名称
	主承办单位
	时间

地点
	主要内容
	活动

场次
	受益

人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(关爱故事宣传
(关爱理念传播
(关爱品牌共建

(关爱理论研究
(其他
	
	
	
	
	
	
	

	常规项目

	编号
	项目类别
	项目名称
	主承办单位
	时间

地点
	主要内容
	活动

场次
	受益

人数
	项目联系人

及联系方式

	
	(关爱故事宣传
(关爱理念传播
(关爱品牌共建

(关爱理论研究
(其他
	
	
	
	
	
	
	


   市关爱办电话：83519328 传真：83519600
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