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（一）补贴对象及申领条件：对自政策生效之日起至2020年12月31日期间向区人力资源和社会保障局申请报备，并在辖区内开展软件外包培训且考核合格的机构，申请机构还需同时具备以下条件：
1.在蓬江区软件外包培训项目框架下，注册地在江门人才岛，且具有软件外包服务和软件开发培训经营范围，面向符合培训条件的对象进行培训，按计划完成培训任务和学员考核，培训效果达到计划要求。
2.开展的培训内容需与计算机、软件开发等专业相关，培训时限不少于40天，总课时不少于200课时（40分钟为1课时）。通过网络视频学习、网络视频教学等不能计算入总课时。
3.授课老师应具备扎实的专业知识，具备相关专业的本科及以上学历，以及软件行业相关资格认证。
4.培训对象需同时具备以下条件：
（1）在蓬江区就读计算机、软件相关专业的本科及本科以上、大专、中专、中技、职高在校学生。或者在蓬江区从事计算机、软件相关工作的人员；
（2）年龄在16周岁以上，未达法定退休年龄的城乡劳动者；
（3）有意从事计算机、软件开发等专业相关行业的人员；
（4）遵守培训纪律。
（二）补贴标准及期限：在对申请机构考核合格后，以培训人数按每人2万元的标准（每个学员仅计算一次）给予申请机构培训补贴。
（三）申请材料：
1.培训项目报备申请材料：《培训项目备案表》一式两份、统一社会机构代码证复印件、培训计划、培训方案、考核方案、培训导师资质等材料。
2.培训课程申请材料：《培训课程申请表》一式两份，统一社会机构代码证复印件、课程设置、培训方案、考核方案，《培训需要达到的效果概述》、学员报名表复印件、学员身份证复印件。
3.培训补贴申请材料：《培训补贴申请表》一式两份、经审核部门确认的《培训课程申请表》、学员签到表、学员考核结果确认表、《培训效果达到培训计划要求概述》、不少于10次的培训视频（不少于10分钟，不同日期拍摄）、不少于10张的上课照片（不同日期拍摄）、学员出勤表、用于发放补贴的申请机构银行账户。
（四）办理流程：
1.培训项目报备。申请机构从事软件外包项目前，向区人力资源和社会保障局提交“培训项目报备申请材料”进行报备。
2.培训课程报备计划。申请机构在开展培训前至少15个工作日，向区人力资源和社会保障局提交“培训课程申请材料”进行报备。
3.培训报备资料审核。如需修改或补充申请资料，审核部门需在开课前至少10个工作日向申请机构提出，申请机构在开课前至少5个工作日补充完整。（注：如课程设置、培训方案、考核方案、需达效果等存在明显不足的，审核部门可要求修改。）
4.按计划开展培训。申请机构在开展培训时，应向区人力资源和社会保障局提交“培训课程申请材料”，并按培训计划开展培训，期间做好考勤记录、培训录像记录等工作，配合相关部门做好培训检查工作。学员出勤率不达60%的（含60%），取消该学员补贴资金的申请资格。
5.培训后申领补贴。申请机构在培训完成后6个月内，向区人力资源和社会保障局提交“培训补贴申请材料”进行补贴申请。所有复印件需盖公章。
6.培训补贴资料审核。如需修改或补充申请资料，申请单位应在审核部门提出意见后15个工作日内补正。
7.补贴公示。审核完毕后进行公示，不少于7天。
8.补贴发放。区人力资源和社会保障局在公示后1个月内把补贴资金发放到相应的账户。
（五）注意事项
1.申请机构需认真做好培训课程申请、培训补贴申请的材料工作，杜绝弄虚作假现象。如发现申请资料弄虚作假等严重违规现象，将取消申请资格，并依法追究其法律责任。
2.申请机构需认真做好培训过程中的出勤、纪律、考核等工作，并配合审核部门做好培训检查工作。
3.审核部门将不定时对培训进行检查，并做好检查记录。
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附件1
培训项目备案表

	企业基本情况

	企业名称
	
	统一社会信用代码
	

	注册地址
	

	法人代表
	
	联系电话
	

	培训项目基本情况

	培训项目名称
	

	培训项目概况
	

	培训师资
	

	申报机构意见
	
 
                       （盖章）
年    月    日

	审核备案意见
	


                       （盖章）
                       年    月    日




附件2
培训课程申请表
	申请机构名称
	

	申请机构联系人
	
	电话
	

	培训课程及
主要内容
	

	培训地点
	

	培训起止时间
	

	培训总课时
	

	授课老师信息（至少填写一位，可自行加行）

	序号
	姓名
	身份证号码
	联系电话

	1
	
	
	

	学生信息（可自行加行）

	序号
	姓名
	身份证号码
	联系电话

	1
	
	
	

	2
	
	
	

	3
	
	
	

	4
	
	
	

	5
	
	
	

	6
	
	
	

	7
	
	
	

	8
	
	
	

	序号
	姓名
	身份证号码
	联系电话

	9
	
	
	

	10
	
	
	

	11
	
	
	

	12
	
	
	

	13
	
	
	

	14
	
	
	

	15
	
	
	

	    本单位承诺所提供的资料真实，培训期间及时将相关资料归案以备核查，不存在弄虚作假套取骗取补贴行为。如有不实，愿意承担退还相关补贴及一切法律后果。
负责人或经办人签名：
申请单位盖章：
日期：        年   月   日

	部门意见：


          （盖章）    


（注：本表一式两份，申请单位和审核部门各存一份。）


附件3
培训需要达到的效果概述




















附件4
培训补贴申请表
	申请机构名称
	

	申请机构联系人
	
	电话
	

	培训课程及
主要内容
	

	培训地点
	

	培训起止时间
	

	培训总课时
	

	申请补贴人数
	

	申请补贴金额
	

	申请机构银行账户信息
	开 户 名
	

	
	开户银行
	银行   分行（支行）

	
	银行账号
	

	补贴名单（可自行加行）

	序号
	姓名
	身份证号码
	联系电话
	补贴金额

	1
	
	
	
	

	2
	
	
	
	

	3
	
	
	
	

	4
	
	
	
	

	5
	
	
	
	

	6
	
	
	
	

	序号
	姓名
	身份证号码
	联系电话
	补贴金额

	7
	
	
	
	

	8
	
	
	
	

	9
	
	
	
	

	10
	
	
	
	

	11
	
	
	
	

	12
	
	
	
	

	13
	
	
	
	

	14
	
	
	
	

	15
	
	
	
	

	    本单位承诺所提供的资料真实，培训期间及时将相关资料归案以备核查，不存在弄虚作假套取骗取补贴行为。如有不实，愿意承担退还相关补贴及一切法律后果。
负责人或经办人签名：
申请单位盖章：
日期：        年   月   日

	部门意见：

          （盖章）    


（注：本表一式两份，申请单位和审核部门各存一份。）


附件5
培训效果达到培训计划要求概述




















