附件2
[bookmark: _GoBack]贫困家庭人员就业援助金申领审批表                    
                                       填报日期：
	姓名
	
	性别
	
	照片

	族别
	
	出生年月
	
	

	贫困家庭
类别
	
	与贫困人员
户籍关系
	
	

	经营项目
	
	经营场所
	
	

	就业创业    登记证号
	
	申请就业援助
金额度
	

	个人银行账户信息
	
	联系方式
	

	申请人声明
	本人已知悉就业援助金申请及发放要求，保证本人属贫困家庭人员，同时符合申领条件、报送资料真实、合法有效，若提供虚假资料将会被有关部门取消补贴资格，并承担相应责任。                     
 申请人签名：               
                       年   月   日

	申领条件  核定
	经与扶贫部门和工商部门核定，申请人属/不属贫困家庭人员，且在一年内领取工商营业执照领取，无临时变更，符合/不符合贫困家庭人员申领社区就业援助金条件。       
                           经办人签名：
                                    年   月   日

	
社区初审  意见

	1.建议拨付     元；
2.建议发放生产经营类设备物资合计     元。

单位（公章）
年   月   日
	
乡镇（街道）  复审意见

	1.建议拨付     元；
2.建议发放生产经营类设备物资合计     元。

单位（公章）
年   月   日

	县（市）人社部门审批意见
	1.同意拨付    元；
2.同意发放生产经营类设备物资合计     元。

单位（公章）
年   月   日
	
县（市）财政部门核准意见
）
	1.同意拨付    元；
2.同意发放生产经营类设备物资合计     元。

单位（公章）
年   月   日


                                  
注：此表一式四份，社区、街道（乡镇）、人社部门、财政部门各执一份
此表由各县（市）统一印制，免费发放

