附件2      
拟享受社会保险补贴（灵活就业）
（批次号A0344200621019）

	序号
	姓名
	手机号码
	补贴项目
	人员类别
	补贴月份
	补贴金额（元）

	1
	吴家郎
	133****9228
	灵活就业社会保险补贴
	就业困难人员
	202101-202106
	2918.10


