附件3
2025年度衡阳市一次性创业补贴汇总表
单位（盖章）：XXX县（市/区)人力资源和社会保障局                                    时间：    年    月    日
	序号
	创业主体名称
	注册时间
	经营范围
	负责人
	吸纳城乡劳动者就业人数
	补贴金额（元）
	联系人
	联系电话
	首次创业
查询情况
	信用中国、信用信息公示系统查询情况
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	性别
	身份   类别
	如是就业困难人员请注明类型
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经办人：                 就业中心分管领导：               就业中心法人代表：            分管局长签字：
联系电话：
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