Mẫu số 1
CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM

Độc lập - Tự do - Hạnh phúc


BẢN KHAI CÁ NHÂN

Đề nghị hưởng chế độ trợ cấp một lần đối với….

(Kèm theo Hướng dẫn số ……/HD-SNV ngày      tháng     năm 2024 của Sở Nội vụ)



Họ và tên ……………………….Năm sinh ………………………………


Quê quán …………………………………………………………………


Hộ khẩu thường trú ………………………………………………………..


Căn cước công dân số ………………………………………………….


Cấp ngày ………. tháng …….. năm ……… nơi cấp (tỉnh) ………………


Chức vụ, đơn vị công tác trước khi nghỉ việc:

Đề nghị hưởng chế độ trợ cấp một lần đối với ….…………(Điền một trong các chức danh: Công an xã bán chuyên trách, Lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng)
QUÁ TRÌNH CÔNG TÁC 

	Từ tháng, năm đến tháng, năm
	Chức danh, chức vụ, đơn vị công tác
	Lương, phụ cấp được hưởng
	Số năm, tháng làm… (Công an xã bán chuyên trách, Lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng)

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	Cộng
	
	
	


Trong đó:

- Thời gian công tác liên tục làm…………(Điền một trong các chức danh: Công an xã bán chuyên trách, Lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng) là:……năm……..tháng;

- Lý do nghỉ việc:


Hồ sơ liên quan đến quá trình công tác làm xã …………(Điền một trong các chức danh: Công an xã bán chuyên trách, Lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng) gồm có:


Đề nghị các cơ quan chức năng xem xét, giải quyết chế độ trợ cấp 1 lần đối với… …………(Điền một trong các chức danh: Công an xã bán chuyên trách, Lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng) theo Nghị quyết số 456/2024/NQ-HĐND ngày 06/6/2024 của HĐND tỉnh.

Tôi xin cam đoan lời khai trên đây là đúng sự thật, nếu sai tôi hoàn toàn chịu trách nhiệm trước pháp luật./.
	
	
	
	
	……, ngày……..tháng………năm 2024
Người khai
(Ký tên, đóng dấu)


Mẫu số 2

CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM
Độc lập – Tự do – Hạnh phúc


BIÊN BẢN XÁC NHẬN VÀ ĐỀ NGHỊ GIẢI QUYẾT

CHẾ ĐỘ CHÍNH SÁCH ĐỐI VỚI….

 (Kèm theo Hướng dẫn số ……/HD-SNV ngày      tháng     năm 2024 của Sở Nội vụ)


Hôm nay, ngày……….tháng ………năm ………

Tại UBND xã/phường/thị trấn…..huyện/thị xã/thành phố…… tỉnh Hưng Yên.

Chúng tôi gồm:

1. Đại diện Đảng ủy xã/phường/thị trấn:

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

2. Thường trực HĐND xã/phường/thị trấn:

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

3. Đại diện UBND xã/phường/thị trấn:

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

……………………………………………………………………………

Sau khi nghiên cứu hồ sơ và căn cứ ý kiến của đại diện cấp ủy, chính quyền, chúng tôi thống nhất xác nhận:

Ông (bà)
Năm sinh…………………….
Nguyên quán

Hộ khẩu thường trú………………………………………………………..
Có quá trình công tác liên tục làm Công an  xã bán chuyên trách, lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng như sau:
QUÁ TRÌNH CÔNG TÁC 

	Từ tháng, năm đến tháng, năm
	Chức danh, chức vụ, đơn vị công tác
	Số năm, tháng làm… (Công an xã bán chuyên trách, Lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng)
	Số năm, tháng đóng BHXH (nếu có)
	Lương, phụ cấp được hưởng
	Mức hưởng trợ cấp một lần

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	Cộng
	
	
	
	
	



- Thời gian công tác liên tục làm…(Công an xã bán chuyên trách, lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng) là:… năm……..tháng;


- Lý do nghỉ việc:


- Kinh phí  đề nghị trợ cấp một lần: ………………………………………

Hồ sơ liên quan đến quá trình công tác làm….…(Công an xã bán chuyên trách, lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng) gồm có:


Đề nghị các cơ quan chức năng xem xét, giải quyết chế độ trợ cấp 1 lần đối với……(Công an xã bán chuyên trách, lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng) theo Nghị quyết số 456/2024/NQ-HĐND ngày 06/6/2024 của HĐND tỉnh.

	TM. UBND XÃ (P, TT)

(Ký tên, đóng dấu)
	
	TM. HĐND XÃ (P, TT)

(Ký tên, đóng dấu)
	
	TM. ĐẢNG ỦY XÃ (P, TT)
(Ký tên, đóng dấu)


	UBND XÃ, (P,TT)………..
	Mẫu số 3


DANH SÁCH…

ĐỀ NGHỊ HƯỞNG CHẾ ĐỘ TRỢ CẤP MỘT LẦN THEO NGHỊ QUYẾT SỐ 456/2024/NQ-HĐND)
(Kèm theo Hướng dẫn số …………./HD-SNV ngày       tháng        năm 2024 của Sở Nội vụ)

Đơn vị: Đồng

	Số TT
	Họ và tên 
	Ngày tháng, năm sinh
	Chức danh, chức vụ, đơn vị công tác
	Số năm, tháng làm… (Công an xã bán chuyên trách hoặc Lực lượng Bảo vệ dân phố hoặc Đội trưởng, Đội phó dân phòng)
	Mức hưởng trợ cấp một lần
	Ghi chú

	1
	2
	3
	4
	5
	7
	8

	1
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	

	…
	Cộng
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


	NGƯỜI LẬP

(Ký, ghi rõ họ tên)
	
	……., ngày………….tháng………..năm 2024
TM. ỦY BAN NHÂN DÂN…..

CHỦ TỊCH

(Ký, họ và tên, đóng dấu)


� (Mẫu này áp dụng đối với các đối tượng: Công an xã bán chuyên trách, Lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng)





� (Mẫu này áp dụng đối với các đối tượng: Công an xã bán chuyên trách, Lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng)





� (Mẫu này áp dụng đối với các đối tượng: Công an xã bán chuyên trách, Lực lượng Bảo vệ dân phố, Đội trưởng, Đội phó dân phòng)





