	
	
	
	

	单位住房公积金缴存比例变更申请表

	单位名称
	

	单位账号
	
	委托代办单位编码
	

	单位类别
	
	预算管理方式
（限事业单位）
	

	单位人数
	
	开户银行
	

	申请变更缴存比例

类型
	£调整比例（5%-12%）              £降低比例（1%-4%）

	现缴存比例
	单位   %     职工   %
	申请缴存比例
	单位   %    职工    %

	变更比例人数
	
	变更比例起始时间
	

	单位经办人
	
	联系电话
	

	      单位意见：

我单位申请变更住房公积金缴存比例，并郑重承诺：

	
	□我单位已就上述申请事项召开职工代表大会或工会会议，形成职工代表大会或工会决议（无工会或未召开职工代表大会的，须经三分之二以上职工同意），同意变更住房公积金缴存比例。

	
	□我单位将配合抽查核实承诺事项证明材料，若存在虚假承诺办结调整、降低比例情况，将主动补缴调整或降低缴存比例期间少缴的住房公积金。

	
	
	
	
	

	                                                                   （单位公章）

	年   月   日

	        
        住房公积金管理部意见：

	                                                                   （业务章）

	年   月   日


