[bookmark: _GoBack]小微企业吸纳苏州籍高校毕业生一次性奖励补贴申请表
填报日期：年 月 日
	企业名称（盖章）
	
	统一社会信用代码
	

	企业社保编号
	
	法定
代表人
	

	注册地址
	　

	经营地址
	□ 同上
□ 其他地址：

	联系人
	
	联系电话
	固定电话：
手机：

	开户银行
	
	银行
对公帐号
	　

	小微企业吸纳苏州籍高校毕业生人员情况

	申请享受补贴人数
	

	申请单位知晓并承诺
	本单位已经知晓园区人社部门关于小微企业吸纳苏州籍高校毕业生一次性奖励补贴的全部政策内容。本单位承诺所填写的基本信息、提交的申请材料内容真实、合法、有效、完整。本单位同意园区人社部门将承诺内容予以公示，接受社会监督。本单位愿意接受各类与政府补贴相关的审计、监督，并配合提供检查所需资料。本单位如存在虚假承诺，或在后续核查中发现与承诺内容不符等不符合资金申请条件情形的，本单位自愿放弃申请资格，退回补贴资金，接受处理，由本单位及法定代表人承担由此产生的一切法律责任，并同意将本单位列入失信企业名单，记入本单位信用档案，接受失信惩戒。


申请单位负责人签名：               年    月    日

	园区就业管理服务中心意见
（盖章）
	经办人签名：        
年   月   日


本表一式两份。
