附件1
实习实训基地认定审核表
（申请单位填写）
申请单位盖章：                   　            　　申请日期：    年    月   日
	单位名称
	
	主管部门
	

	单位性质
	
	所属行业
	

	年产值
	
	注册资金
	

	单位人数
	
	联系人
	

	联系电话
	
	传真
	

	单位地址
	
	电子信箱
	

	单位简介
	


	实习实训岗位
（可附页）
	岗位名称
	专业
	学历
	人数
	实习实训期限

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	实习实训补贴
拨付银行开户
信息
	开户名：
开户行：
开户账号：
实习实训基地申报实习实训补贴的银行账户，须与实习实训基地为实习实训人员发放基本生活补助的银行账户信息一致。

	单位审核意见
	
（盖章）
年   月   日

	辖区人力资源社会保障局或主管部门审批意见
	经审核，根据柳发〔2022〕7号文件，同意认定该单位为柳州市实习实训基地。
（盖章）
年   月   日

	市人才服务和人事培训考试中心审批意见
	经审核，根据柳发〔2022〕7号文件，同意认定该单位为柳州市实习实训基地。
（盖章）
年   月   日
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