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凤岗镇倍增计划重点企业骨干人才资质申请表
	个人基本
信息
	倍增计划试点
企业名称
	

	
	申请人姓名
	
	性别
	
	国籍
	
	户籍
	

	
	身份证（护照、回乡证、台胞证）号码
	

	
	联系电话
	
	来莞工作时间
	

	
	入职倍增计划
企业时间
	
	目前职务
	

	
	主要工作
负责内容
	

	个人所得税缴纳情况
	2017年工薪收入（万元）
	
	2017年缴纳工薪收入个人所得税额（元）
	

	申请人申明：
1、本申请表内所填全部资料皆真实、无误，本人无任何虚报申请书所填资料情况。
2、本人愿意接受有关部门对上述申报内容进行审查与公示。
3、本人明白，若存在虚报申请资料情况的，将被取消申请资格；任何因提供虚假资料而被批准给予补贴的，有关部门将有权收回，并承担有关法律责任。
                                                          申请人： 

                                                                    年   月   日

	倍增计划重点企业推荐意见
	同意推荐该申请人申报凤岗镇倍增计划重点企业骨干人才资助项目。

企业名称（盖章）：

                                          年    月    日
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