附件1：

吴江区“名校优生”一次性就业资助金

及个人实缴社保补贴审批表

填报日期：    年   月   日

	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
	
	（照片）

	身份证号码
	
	

	学历、学位
	
	毕业时间
	
	

	毕业院校
	
	所学专业
	
	

	职    称
	
	来吴参加

工作时间
	

	联系地址
	
	联系电话
	

	现工作单位
及其职务
	
	单位人事联系电话
	

	申请资

助标准
	
	落户吴江时    间
	

	本人声明：1.本人对以上填报内容的真实性负责；
2.本人保证受资助后在本区工作满五年以上。
申请人签字：
年    月    日

	单位推荐意见：
（公章）
年    月    日
	所在镇（区）意见：
（公章）
年    月    日

	区人社局审核意见：
（公章）
年    月    日
	区人才办审批意见：
（公章）
年    月    日


注：本表格一式四份，个人实缴社保补贴在审批通过下一年度开始发放。

编号：          








