
附件一：

	2018年度淮安市社会保险参保情况自查表

	填报单位（公章）:                                                                            

	单位性质：1.企业（    ）  2.事业单位（    ）   3.机关（    ）   4.其他（    ）

	单位规模：1.大型（    ）  2.中小型（    ） 3.微型（      ）

已参保险种：1.养老保险（    ）    2.医疗保险（    ）    3.失业保险（    ）     4.工伤保险（    ）     5.生育保险（    ）

	社会保险证号：                                                                                                               单位：人、万元

	单位从业人员人数情况
	单位从业人员工资总额情况
	签字和公示情况

	年末在岗职工人数
	其中
	月平均工资低于2750元/月的职工人数
	月平均工资高于18171元/月的职工人数
	全年在岗职工工资总额
	其中
	职工全年工资低于2750元/月的不足部分之和
	职工全年工资高于18171元/月的超出部分之和
	　

	
	年末参保职工人数
	社保关系不在本单位职工的人数
	应保未保职工人数
	
	
	
	参保职工工资总额
	社保关系不在本单位职工的工资总额
	应保未保职工工资总额
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	2017年各月在岗工资总额数
	

	1月份
	2月份
	3月份
	4月份
	5月份
	6月份
	7月份
	8月份
	9月份
	10月份
	11月份
	12月份
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	本自查表是按照国家有关法律法规如实填报，如有虚假，愿承担相关法律责任。
	
	
	
	

	法定代表人：（签名）                           填报人：                       联系电话：                     填报日期：

	填表说明：1.栏间关系：1=2+3+4，7=8+9+10,  7=13+……+24；

	2.单位性质及已参保险种按本单位实际情况在括号内打勾;

	3、社保关系不在本单位职工工资总额指离退休返聘人员、劳务派遣人员、在其它单位参保人员、实习生等人员2017年实发工资总额

	4、本表一式二份，报淮安市社会保险费征缴管理中心一份，单位自留一份。


