珠海高新区2022年孵化器内孵化从业人员

培训费用补贴申报书
单位名称（盖章）：

孵化器名称：

填报人：

填报人电话：

申报时间：2022年  月  日

珠海高新技术产业开发区创新创业服务中心

二零二二年  制

承诺书

本单位承诺遵守《珠海高新区科技创业孵化载体管理和扶持办法》（珠高〔2021〕39号）规定，并自愿作出以下承诺：

我单位对所提交的《珠海高新区2022年科技创业孵化载体内孵化从业人员培训费用补贴申报书》及相关证明材料的合法性、真实性、准确性和完整性负责。

在申请补贴后，愿通过电话、手机短信、电子邮件等方式获得相关通知信息，并接受珠海高新区管理单位的跟踪管理。
三、如材料不实或有虚报、瞒报行为，我单位依法承担相应法律责任，接受取消本项目孵化从业人员培训费用补贴资格。

特此承诺。

申报单位（盖章）：    

单位负责人签名：      

2022年  月  日       
填报说明
一、本表由珠海高新区科技孵化业务管理部门统一提供。

二、对表中的有关栏目，填报人需认真、如实填写。

三、各栏目不得空缺。

四、“孵化器名称”需与登记备案时一致。

五、“孵化从业人员数”以申报时人数为准；“本次申报人数”需与表二“申报孵化从业人员情况”数量一致。

六、“负责人”应为单位法人，如负责人不是单位法人，需附说明并加盖公章。

七、“本次培训取得证书”需与附件材料证书名一致。

  一、孵化器基本情况
	单位名称（盖章）
	

	统一社会信用代码
	

	孵化器名称
	

	孵化从业人员数（人）
	
	本次申报人数（人）
	

	本次申请培训费用总额（元）
	

	本次申请培训费用补贴总额（元）
	

	本单位对以上填写内容保证属实。

	负责人姓名
	
	负责人签字（加盖公章）

时间：2022年  月  日

	负责人电话
	
	

	填报人姓名
	
	

	填报人电话
	
	


  二、申报孵化从业人员情况
	孵化从业人员1

	姓名
	
	职务
	

	在本孵化器负责业务（50字内）

	

	本次培训取得证书
	

	目前工作状况
	 EQ \o\ac(□, )在职     EQ \o\ac(□, )转岗     EQ \o\ac(□, )离职

	签字（离职无需签字）
	


	孵化从业人员2（本栏起可根据申请情况自行增减，填写此删除此句）

	姓名
	
	职务
	

	在本孵化器负责业务（50字内）

	

	本次培训取得证书
	

	目前工作状况
	 EQ \o\ac(□, )在职    EQ \o\ac(□, )转岗     EQ \o\ac(□, )离职

	签字（离职无需签字）
	


  三、需提交的材料校验表（以下佐证材料均需加盖公章）

	序号
	附件名称
	是否

提交

	1
	珠海高新区2022年孵化器内孵化从业人员培训费用补贴申报书
	 EQ \o\ac(□, )

	2
	统一社会信用代码证、法人身份证复印件
	 EQ \o\ac(□, )

	3
	孵化从业人员培训结业证书/资格证书复印件
	 EQ \o\ac(□, )

	4
	培训费用发票复印件
	 EQ \o\ac(□, )

	5
	2021年人员社保花名册或个税缴费证明
	 EQ \o\ac(□, )

	6
	其他证明材料
	 EQ \o\ac(□, )




