附件2

高校毕业生创办个体工商户一次性创业扶持补贴

个体工商户招用高校毕业生一次性扩岗补贴花名册

（       年）

	序号
	姓名
	补贴类别
	身份证号码
	联系电话
	毕业时间
	劳动合同起止时间
	缴纳企业职工基本养老保险、失业保险、工伤保险时间
	金额(元)

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	合计
	
	
	
	
	
	
	


申报单位（盖章）：                                             


	填表说明：1.劳动合同起止时间填写格式：如2020年1月1日至2020年12月31日，填写为20200101-20201231；
2.毕业时间：如毕业证上打印为2022年7月1日，填写为20220701；

3.缴纳企业职工基本养老保险、失业保险、工伤保险时间：如2022年7月，填写为202207；

4.补贴类别请填写一次性创业扶持补贴或一次性扩岗补贴；
          5.本表格一式三份，高校毕业生毕业证、劳动合同、身份证复印件各一份；

          6.小写金额保留至小数点后二位。

	
	制表人：                 制表时间：       年   月   日


