附件5

	申请人姓名
	
	联系电话
	

	身份证号码
	
	培训合格证书编号
	

	人员类别
	□贫困家庭子女   □毕业年度的高校毕业生   □返乡农民工  

□城乡未继续升学的初高中毕业生         □农村转移就业劳动者  

□下岗失业人员   □建档立卡贫困劳动力  □退役军人  □残疾人  

□有劳动能力、就业愿望和培训需求，不具有按月领取养老金资格的人员

	培训机构名称
	

	开户行
	
	银行卡号或社会保障卡金融账户
	

	培训类别
	□GYB   □SYB（含创业模拟实训）   □网络创业培训

□IYB     □EYB

	培训时间
	年   月   日至      年   月   日，共   天

	补贴标准
	　　　　 元/人

	申请补贴金额
	（大写）           　　       元　　      （小写）￥　　　元

	申请人确认
	本人填写内容及提供材料真实可靠，如有虚假愿承担一切责任。

申请人确认签字：                         年   月   日

	培训机构确认
	此学员参加了本培训机构　　年度第　　期培训班，经审核符合个人申请补贴的条件。

 负责人确认签字：                               年   月   日

	人力资源社会保障部门意见：

经核实，同意拨付创业培训补贴资金￥　　    元，（大写）                   元　


  经办人（签名）：
                     审核人（签名）：

年  月  日                            年  月  日（盖章）


创业培训补贴个人申请表（样本）
