Phiếu giao nhận hồ sơ này áp dụng kể từ ngày 01/12/2021

Số Hồ sơ: 215/..……/CĐBHXH
CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM

Số Hồ sơ: 215 nộp 2T/………/CĐBHXH
Độc lập - Tự do - Hạnh phúc
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PHIẾU GIAO NHẬN HỒ SƠ
Loại hồ sơ: Thanh toán kinh phí cho các cơ sở dạy nghề
(Thời hạn giải quyết 5 ngày làm việc đối với danh sách đề nghị quyết toán tháng liền kề trước tháng nhận hồ sơ;

3 tháng đối với trường hợp khác – chỉ tiếp nhận hồ sơ tại BHXH Thành phố).

 

1. Tên cơ sở dạy nghề 
 Mã đơn vị:
 
2. Điện thoại: 
 Email: 


3. Địa chỉ nhận trả kết quả hồ sơ qua bưu điện (nếu có): ……………………………………………..

	 STT
	Loại giấy tờ, biểu mẫu
	Số lượng

	A
	Hồ sơ tăng mới thanh toán kinh phí cho các cơ sở dạy nghề gồm:
	 

	1. 
	DS đề nghị chi hỗ trợ HN tăng mới (mẫu số 01, bản chính); tháng ..........................
	 

	2. 
	Danh sách đề nghị thanh toán kinh phí hỗ trợ học nghề mẫu số C87a - HD (bản chính) ;  tháng .....................................
	

	3. 
	Quyết định hỗ trợ học nghề (bản chính, 1 bản/ người);
	

	4. 
	Đơn đề nghị học nghề (bản chụp, 1 bản/người);
	

	5. 
	Văn bản thông báo thay đổi tên cơ sở dạy nghề, mẫu dấu,chủ tài khoản, số tài khoản, ngân hàng (nếu có)
	

	6. 
	Văn bản giải trình về việc nộp hồ sơ chậm (nếu có) 
	

	7. 
	Quyết định điều chỉnh hỗ trợ học nghề (bản chính, 1 bản/ người nếu có).
	

	8. 
	Bảng báo giá học phí (nếu có thay đổi). 
	

	9. 
	Hồ sơ khác (nếu có)…………………………………………………………………

………………………………………………………………………………………
	

	B
	Hồ sơ hưởng tiếp thanh toán kinh phí cho các cơ sở dạy nghề gồm:
	

	1.
	DS đề nghị chi hỗ trợ HN hưởng tiếp (mẫu số 01, bản chính); tháng ......................
	

	2.
	Danh sách đề nghị thanh toán kinh phí hỗ trợ học nghề mẫu số C87a - HD (bản chính) ;  tháng .....................................
	

	3.
	Văn bản thông báo thay đổi tên cơ sở dạy nghề, mẫu dấu,chủ tài khoản, số tài khoản, ngân hàng (nếu có)
	

	4.
	Văn bản giải trình về việc nộp hồ sơ chậm (nếu có) 
	


	5.
	Quyết định điều chỉnh hỗ trợ học nghề (bản chính, 1 bản/ người nếu có).
	

	6.
	Bảng báo giá học phí (nếu có thay đổi). 
	

	7.
	Hồ sơ khác (nếu có)………………………………………………………………….

……………………………………………………………………………………….
	


Lưu ý: - Yêu cầu các cơ sở dạy nghề nộp hồ sơ thanh toán hàng tháng (ngay sau tháng liền kề của tháng có dạy nghề, không để dồn nhiều tháng. Trường hợp để dồn từ 2 tháng trở lên, cơ quan BHXH sẽ chuyển kinh phí sau 3 tháng kể từ ngày nhận hồ sơ thanh toán).

- Khi nộp hồ sơ đề nghị cơ sở dạy nghề gửi kèm file danh sách tương ướng với danh sách bản giấy qua email myhanhntm2@hochiminh.vss.gov.vn hoặc myhanhbhtp@gmail.com
- Nếu nộp hồ sơ và nhận kết quả qua bưu điện thì thời hạn giải quyết hồ sơ sẽ cộng thêm 02 ngày cho mỗi lượt.

CƯỚC DỊCH VỤ BƯU CHÍNH CÔNG ÍCH DO CÁ NHÂN TỰ CHI TRẢ KHI NHẬN KẾT QUẢ TẠI ĐỊA CHỈ.
Ngày trả kết quả: …………/………./…………

      TP.Hồ Chí Minh, ngày…… tháng…… năm……



    Cán bộ tiếp nhận hồ sơ
Người nộp hồ sơ


(Ký, ghi họ tên)
(Ký, ghi họ tên)

	CƠ SỞ ĐÀO TẠO


	
	CỘNG HÒA XÃ HỘI CHỦ NGHĨA VIỆT NAM
	Mẫu số 01
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	Độc lập - Tự do  - Hạnh phúc
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	

	DANH SÁCH  ĐỀ NGHỊ CHI TRẢ HỖ TRỢ HỌC NGHỀ CHO NGƯỜI THAM GIA BHTN

	Trường/Trung tâm………………………. (Tháng ……../2015-hưởng tiếp /tăng mới)

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	A. DANH SÁCH ĐỀ NGHỊ CHI TRẢ HỖ TRỢ HỌC NGHỀ

	STT
	Họ và tên
	Số sổ BHXH
	 Số QĐ HTHN 
	 Ngày ký QĐ HTHN
	Số tháng học nghề theo QĐ HTHN
	Ngành nghề đăng ký
	Học phần đăng ký theo QĐ HTHN
	Ngày bắt đầu khóa học
	Ngày chấm dứt hưởng trợ cấp thất nghiệp
	Thời gian học tại Trường/Trung tâm dạy nghề trong tháng
	Học phí từng phần
	Học phí cả khóa học
	Mức hỗ trợ tối đa 01 tháng
	 Số tiền đề nghị HTHN trong tháng                            
	Tổng số tháng đã thanh toán
	Tổng số tiền đã thanh toán

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Từ ngày
	Đến ngày
	
	
	
	
	
	

	1
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	2
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	…
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Tổng cộng:
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	      
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	……
	 

	Số người:
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Số tiền bằng  chữ :   

	B. DANH SÁCH KHÔNG THANH TOÁN CHI TRẢ HỖ TRỢ HỌC NGHỀ
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	STT
	Họ và tên
	Số sổ BHXH
	 Số QĐ HTHN 
	Ngày bắt đầu khóa học
	Ngày kết thúc khóa học
	Số tháng đã hưởng
	Tổng số tiền đã hưởng
	Lý do không thanh toán chi trả hỗ trợ học nghề
	Ghi chú

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	1
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	2
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	…
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 

	Tổng cộng:……người;
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	 
	      
	 

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	Ngày……tháng……năm……..

	
	
	
	
	Người lập biểu
	
	
	
	
	
	Thủ trưởng(Cơ sở đào tạo)

	Nơi nhận:
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	-BHXH TP.HCM;
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	-TTDVVL.TP;
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	-Lưu.
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


	CƠ SỞ ĐÀO TẠO NGHỀ: ...........................

	Mẫu số: C87a-HD

(Ban hành theo Thông tư số 178/TT-BTC
ngày 23/10/2012 của Bộ Tài chính)


DANH SÁCH NGƯỜI HƯỞNG TRỢ CẤP THẤT NGHIỆP 

ĐỀ NGHỊ CHI TRẢ HỖ TRỢ HỌC NGHỀ
Tháng .......... Quý ........... Năm

Số hiệu tài khoản: ................................................ Mở tại: ............................................................
	Số TT
	Họ và tên
	Số quyết định
	Số sổ BHXH
	Số tiền (đồng)
	Chữ ký

	A
	B
	C
	D
	1
	E

	1
	Nguyễn Văn A
	 
	 
	 
	 

	2
	Nguyễn Văn B
	 
	 
	 
	 

	 
	………
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	 
	 
	 
	 
	 

	 
	Cộng
	x
	x
	
	x



Tổng số người hưởng: ............... người


Tổng số tiền: ............................... Viết bằng chữ ...................................................... đồng

	Người lập biểu

(Ký, họ tên)
	Ngày ...... tháng ....... năm ......

Thủ trưởng đơn vị
(Ký, họ tên, đóng dấu)


