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SHI JIA ZHUANG HOUSING PROVIDENT FUND MANAGEMENT CENTER




	单位名称
	
	单位账号
	

	单位地址
	
	缴至年月
	

	缴存职工人数
	
	月缴存额
	
	公积金余额
	

	经办人姓名
	
	身份证号码
	
	联系电话
	

	申请缓缴时限
	年    月起至     年    月止

	申请缓缴原因
	

	单 位 意 见
	法定代表人签章：            单位公章：             年    月    日

	公积金管理

部 门 意 见
	初审意见：

                        初审人：              年    月    日

	
	复审意见：

                        复审人：              年    月    日

	
	审批意见：

                        审批人：              年    月    日

	管委会办公室意见
	审批意见：

                                                     年    月    日


住房公积金缓缴审批表

注：1.附缓缴住房公积金的请示及有关资料，且申请缓交时限最长不能超过一年。


2.本表格一式两联，一联留中心，一联退单位。

3.本表填写信息需准确、真实、有效。       
