降低住房公积金缴存比例或缓缴住房公积金申请表
	单位名称
	
	单位登记号
	

	申请办理事项

	□降低缴存比例
	     年  月至    年　月，单位及个人均按     %比例缴存

	□缓缴住房公积金
	缓缴     年   月   日至     年   月   日期间住房公积金

	单位申请原因（可另附报告）：
                          法定代表人签名（或盖章）：           

                                                      单位公章
年   月   日

	职工代表大会（职工大会）意见： 

经会议讨论通过，同意降低比例/缓缴住房公积金申请。会议决议已于      年    月   日至     年   月   日在单位内部公示。
                                  职代会（工会）公章
                                    年  月   日


