
浙江省住房公积金 年度验审报告书

单 位 名 称 单位公积金帐号

统一社会信用代码
社会保障号

(单位社保编码)

法定代表人 公积金缴存比例 %

单 位 性 质

□国家机关 □事业单位 □社会团体

□国有企业 □城镇集体企业 □外商投资企业

□城镇私营企业及其他城镇企业 □民办非企业 □其他

经办人 联系电话（手机）

实际办公通讯地址 邮政编码
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住房公积金缴存人数
其中

本市户籍职工数

非本市户籍职工数

其他

未建

人员

原因

分析

单位

声明

本单位对报告书中所填写内容的真实性负责，如有不符，愿按照《中华人民共和国住房公积金管

理条例》、《浙江省住房公积金条例》和有关法律法规的规定，承担相应的法律责任。

法定代表人或负责人（签字或签章）：

单位公章：

年 月 日

验审

意见

年 月 日

受理部门： 年度验审联系电话：

北京创联致信科技有限公司浙江分公司 084000066841

91330212MA7MFRLC7U

5张超

✔

韩丹 13331191522

浙江省宁波市鄞州区首南街道泰康中路666号1689室 315100
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填报说明

住房公积金的年度验审，是根据《浙江省住房公积金条例》规定

的一项法定制度，而《年度验审报告书》则是各单位建立住房公积金

制度的真实情况反映。各单位应按《通知》要求填写，做到数据准确、

字迹清晰工整、不得随意更改。因住房公积金的会计年度为每年的 7

月 1日至次年的 6月 30日，《浙江省住房公积金 年度验审报告书》（以

下简称《报告书》）中所涉及的数据均当年 6月底数据。具体填写说明

如下：

1、“单位名称”：填写单位全称应与营业执照、事业法人登记证或

机关法人登记证名称相符。

2、“单位公积金帐号”：填写单位的十二位公积金帐号。

3、“法定代表人”：是指营业执照或机关、事业法人登记证上的法

定代表人姓名，如有更改应提供其他相关证明。

4、“缴交比例”：是指各单位实际已缴存的比例，个人部份免缴的

单位应提供当地住房公积金管理委员会的批文复印件。

5、“单位性质”：按表格中的分类进行选择。

6、“实际办公通讯地址”：是指单位现在所在地并且邮件可送达的

详细地址。

7、“邮政编码”：是指单位实际办公地点的邮编。

8、“单位设立时间”：是指市场监督管理局营业执照核准登记的日

期。

9、“住房公积金建立时间”：是指单位办理住房公积金开户登记的

日期。

10、“社保缴存人数”：是指当年 6月底的实际缴存社保的人数。

11、“住房公积金缴存人数”：是指当年 6月底的实际缴存公积金

人数。

12、“本大市户籍职工”：是指户籍在本大市范围内的职工。

13、“非本市户籍职工”：是指户籍在本大市以外的职工。

14、“在校实习生”、“离退休职工”、“外籍职工”、“合同试用期内

的职工”：是指本单位聘用的在校实习生、离退休职工、非中国国籍职

工以及合同试用期内的职工，并实际支付工资。

15、“其他未建人员原因分析”：是指什么情况造成应建未建，包

括未建人员的姓名，工作时间及未建原因（可另附说明）。


