
附件
开平市残疾人就业和职业培训状况调查登记表

	姓    名
	
	性    别
	□男            □女

	民    族
	□汉族          □少数民族  

	户口性质
	□非农业          □农业

	文化程度
	□初中及以下    □高中(中专)     □大专及以上

	残疾人证号或身份证号
	                                                                 

	残疾类别
	□视力残疾      □听力残疾       □言语残疾      □肢体残疾     □智力残疾

□精神残疾      □多重残疾  

	残疾等级
	□一级          □二级           □三级          □四级

	联系电话
	

	家庭住址
	

	就业状况
	已就业
	□按比例就业 □集中就业  □个体就业（创业） 就业单位：           

	
	未就业 □   是否愿意就业（是□ 否□）  如就业你希望工作地点在：            

	未就业

人员接受

培训情况及培训效果
	培训专业
	

	
	培训时间
	


	
	培训费用及来源
	残疾人就业保障金(元)
	

	
	
	就业专项资金（元）
	

	
	
	残疾人个人承担(元)
	

	
	
	其他渠道资金(元)
	

	
	职业技能等级
	初级□        □中级          □高级

	
	培训效果

	就业
	就业单位
	

	
	
	
	从事岗位
	

	
	
	
	月工资(元)
	

	
	
	未就业 □


填表人：   




  填表时间：





    审核人：

填表说明：

1、此表由镇（街）残联工作人员、残疾人专职委员或残疾人本人填写市残联负责审核，并录入统计系统。

2、调查对象为16～59周岁之间的残疾人。
3、调查时调查对象已就业的只填写表格上半部分。表格下半部分的调查对象为调查时未就业的残疾人，由残疾人就业服务机构人员对其开展职业培训情况实施动态管理。
4、在□中，用“√”进行选择。“培训费用及来源”可多选。

