
附件1

自贡市高校毕业生就业创业

生活补贴申请表

	个人

基本

信息
	姓名
	
	身份证号码
	

	
	落户时间
	
	户籍地址
	

	
	学历
	
	毕业学校
	

	
	毕业时间
	
	毕业证编码
	

	
	当前是否为毕业后首次在自贡就业
	□是     □否

	
	参保类型
	□企业职工     □事业单位职工

	
	银行卡号
	
	开户行 
	

	
	开户行号
	
	联系电话
	

	用人单位
	名    称
	

	
	统一社会    信用代码
	
	注册日期
	

	
	注册地址
	 

	本人

承诺
	本人已充分阅读、理解并接受自贡市高校毕业生生活补贴的相关内容及规定。承诺如实填写以上信息，提供资料真实有效。如存在虚报冒领、骗取补贴、违反承诺行为，依法承担法律责任。



	
	申请人（签字）：                        

年    月    日

	同级主管部门认定意见
	

	同级人社部门认定意见
	（公章）：  

	
	                                年    月    日


注： 1. 国、境外高校毕业生毕业证编码填写教育部留学服务中心开具的国外学历学位认证书编码；

  2. 此表一式两份，同级人社或同级经信、个人各一份。

自贡市高校毕业生生活补贴

申请人在职情况信息说明

       同志（身份证号：              ）     年     月至      年     月在本单位就职。在此期间本单位已按规定为其缴纳了 □机关事业养老保    □省城镇企业职工养老保险（勾选）。

以上内容属实，如存在虚假，本单位依法承担法律责任。

用人单位名称：                          
统一社会信用代码：                      
注册地址：                              
用人单位：（盖章）

                          申请人：（签字） 

 年     月     日


