中宁县建档立卡贫困劳动力转移就业奖励补贴申请表

	姓 名
	
	身份证号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	 一寸照片

粘贴处

	性 别
	
	民 族
	
	年 龄
	
	

	户籍所在地
	乡镇    所     自然村
	

	  现 居 住 地
	
	个人联系电话
	

	务工详细地址
	

	就业形势
	
	证明人

联系电话
	

	一  年  工  作  简  历
	时间
	务工收入（元）
	就业地址
	所属经纪人或服务对象签字

	
	年 月至 月
	
	
	

	
	年 月至 月
	
	
	

	
	年 月至 月
	
	
	

	
	年 月至 月
	
	
	

	
	年 月至 月
	
	
	

	
	年 月至 月
	
	
	

	
	年 月至 月
	
	
	

	
	年 月至 月
	
	
	

	本人签字
	

	村委会意见
	年   月   日       

	扶贫工作站和就业创业服务中心初审意见
	                     年   月   日

	乡镇（管委会）

审批意见
	                      年   月   日

	其他需要说明情况
	                      年   月   日


本表一式三份，扶贫办公室、就业创业服务中心、本人各一份

注：就业形式：在企业就业、经纪人有组织转移就业、灵活就业

