
附件3
职工从事特殊工种岗位认定表

	姓名
	 
	性别
	 
	出生日期
	 
	公民身份证号码
	 

	参加工作时间
	 
	首次个人缴费时间               年   月      日

	曾经从事
特殊
工种
情况
	从事特殊工种时间
	单位
	生产作业部门
（车间）
	企业所属行业
	岗位工种名称
	特殊工种性质

	
	  年   月至     年   月
	
	    
	  
	
	

	
	   年   月至     年   月
	
	
	
	
	

	
	  年    月至     年   月
	
	
	
	
	

	
	  年    月至     年   月
	
	
	
	
	

	累计从事特殊工种年限
	
	特殊工种折算年限
	

	特殊工种人员

本人签名：

    年    月    日 
	参保单位意见


经办人：

负责人：

         （盖章）
         年    月    日
	县（市、区）级人力资源社会保障行政部门意见

初审人：
初审人：

           （盖章）   

         年    月    日
	市人力资源社会保障行政部门意见



复核人：
复核人：         

             （盖章）
         年    月    日


备注：1.特殊工种性质指特别繁重体力劳动、高空、井下、高低温、有毒有害等。

      2.参保人意见专指以灵活就业人员身份退休的参保人员，须本人签字。

附件6

企业承诺书

郑重承诺：                       （单位名称）严格遵守国家、省关于特殊工种提前退休的有关规定，申请特殊工种提前退休所提交的申报材料真实、有效。如有弄虚作假行为，愿承担全部责任。

特此承诺。

企业负责人签字：

单位名称：

时间：    年   月   日

特殊工种提前退休公示

    根据辽宁省人力资源和社会保障厅《关于优化和规范企业职工基本养老保险退休审核等工作的通知》（辽人社函〔2020〕291号）规定，对近期申报提前退休情况进行公示。人力资源社会保障部门举报电话：0412-5542127。

人员如下：

                     见证人签字（两人）：

                              单位名称（盖章） 

                          年   月   日

附件2

特殊工种提前退休申请书

姓名:          性别:      身份证号码:                    

工作单位:                                                    

从事特殊工种性质:                                           

从事特殊工种年限:                                           

符合《国务院关于工人退休、退职的暂行办法》（国发[1978]104号）第一条第（二）款规定的企业职工，本人可申请提前退休。但提前退休会给退休待遇带来以下影响：

一、提前退休减少缴费年限。根据国家和我省企业职工基本养老保险参保人员养老金计算办法，基本养老金是由基础养老金和个人账户养老金等组成，其中，基础养老金月标准与缴费年限紧密相连，每缴费满1年发给1%。提前退休将减少职工的缴费年限，进而降低养老金标准。

二、提前退休影响调待幅度。基本养老金调整与缴费年限挂钩，缴费年限越长，基本养老金调整幅度越高。提前退休会减少缴费年限，将影响未来基本养老金增长幅度。

本人已认真阅读以上信息并清楚基本养老金相关政策，知晓提前退休给基本养老金计发以及未来调整带来的影响。本人严格遵守国家、省关于特殊工种提前退休的有关规定，保证申报的从事特殊工种岗位经历真实。如有弄虚作假行为，愿承担全部责任。

特此申请。

申请人：                  

申请时间：    年   月   日

