附件1
西林县脱贫劳动力 （含监测对象劳动力） 跨省务工

一次性交通补助发放明细表

填报乡镇：       （盖章）                                                                     填报时间：      年    月   日
	序号
	务工人员姓名
	性 别
	身份证号码
	年龄
	户籍地址
	手机号码
	务工地 
（省、 市、县）
	务工企业 名称
	贫 困 属 性
	是否
易地
扶贫
搬迁
户
	跨省务 工时间
	跨 省 务 工 月 数
	跨省
务工
总收
入
	交通补贴

（元）
	户 主
	户主身
份证号
码
	户主银 行账号
	开 户 行
	备 注

	1
	罗*荣
	女
	45263219*** ***260624
	36
	西林县八达
镇**村**屯
**号
	15362***4 84
	广东省
中山市
**区
	广东中山 市小榄东 凤镇**厂
	2016 年退 出户
	否
	2022.2.24
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


经办人：       联系电话：               会计：         分管领导         主要领导：

附件2
XX乡（镇）拟拨付脱贫劳动力（含监测对象

劳动力）跨省务工一次性交通补助公示

经审核，我乡 （镇） 共有      等      人申请跨省务工一次性交通补贴共计       元 （详见附件），现予以公示。公示期为10天（     年   月   日至      年    月    日 )。如有异议，请在公示期内向以下部门提出意见。
投诉监督单位及电话：
XX 乡 （镇 ) XXXXXXXX
附：西林县脱贫劳动力 （含监测对象） 跨省务工一次性交通补助发放明细表
西林县  乡 （镇） 人民政府 

年  月  日
附件3
西林县脱贫劳动力（含监测对象劳动力）跨省务工一次性交通补助申请审批表
	户主姓名
	
	性  别
	
	年龄
	
	贫困属性
	

	身份证号
	
	家庭地址
	

	联系电话
	
	是否易地扶贫搬迁户
	□ 是
[image: image1.png]


 否

	务 工 人 员姓名
	务工地址   
（省、  市、县）
	企业名称
	跨省务 工时间
	务工 月数
	务工总 收入
	交通补 贴金额

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	交通补助合计：
	

	开户银行
	
	一卡通账号
	

	本人承诺所提供的跨省务工一次性往返交通补贴就业信息真实有效，如提供就业信息不实，本人愿意承担相关法律责任。
申请人承诺签字：

	本人承诺所确认的跨省务工一次性往返交通补贴就业信息真实有效，如确认的就业信息不实 ，本人愿意承担相关法律责任。
帮扶联系人确认承诺签字：                 帮扶联系人电话：

	村委初审意见：
经办人：

（盖章）
年    月       日
	乡 （镇）  复审意见：
经办人：
	负责人：

（盖章）
年    月       日


备注： 此申请表以户为单位申请。
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