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	鹤山市退役军人职业资格补贴申请表


	申请人基本信息

	姓 名
	
	性 别
	
	出生
年月
	
	照片
（免冠白底大一寸彩照）

	身份证号码
	
	退役证号码
	
	

	手机
号码
	
	最高
学历
	
	

	住 址
	

	本人银行账户
信  息
	开 户 名
	

	
	开户银行
	          银行        分行（支行）

	
	银行账号
	

	申报提交的基本信息

	已提交的材料
	□申请表
□本人身份证（护照）
□户口本。
□退役证
□职业资格证书

	申报补贴类别
	□法律职业资格证书补贴5000元  
□执业医师资格证书补贴5000元
□注册会计师资格证书补贴5000元
□其他证书补贴2000元  

	职业资格
证书名称
	
	证书号码
	
	颁发证书时间
	    年   月

	本人承诺以上所填写的信息和提交的申请材料真实、准确，如有提供虚假信息或材料的，愿意承担相应的法律责任，并退回相关补贴。



                  申请人签名：                                年    月    日

	受理机构核定情况

	服役时间
	年    月    日至     年    月    日

	是否鹤山户籍
	□是    □否
	是否2023年6月1日后取得证书
	□是    □否

	审
核
意
见
	发放
标准
	取得          证书
补贴            元
	本次发放金额
	     元

	
	累计享受职业资格补贴情况
	    年    月，共发放     元

	
	经审核，申请人符合申请条件，同意发放职业资格补贴        元。




                                             单位盖章

经办人：        审核人：        审批人：          年    月    日

	审核结果已于    年   月   日告知申请人，申请人已清楚申请指南所有内容。
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