	附件4

	    年    月上杭县个人创业担保贷款贴息申请汇总表

	乡镇（盖章）：                                                                               年     月     日

	序号
	姓名
	性别
	身份证号码
	创业地乡镇村（社区）
	贷款对象
	贷款项目
	申请贷款金额（万元）
	联系电话
	备注

	1
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	8
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	9
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	合计
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	乡（镇）劳动保障事务所经办人：                                            乡（镇）劳动保障事务所负责人：

	备注：1.本表以乡镇为单位，每月25日前汇总上报县人力资源公共服务中心（ 联系电话：3848616）；
      2.贷款对象按申请人身份填写
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