[bookmark: _GoBack]附件1:
债权申报文件清单
	债权申报人：

	申报债权材料目录
	份数
	页数
	原件或复印件

	1
	债权申报文件清单
	　
	　
	　

	2
	自然人申报人居民身份证
	　
	　
	　

	3
	单位申报人营业执照副本
	　
	　
	　

	4
	法定代表人身份证明、身份证明复印件
	　
	　
	　

	5
	授权委托书、律师事务所公函
	　
	　
	　

	6
	代理人身份证或律师执业证
	　
	　
	　

	7
	代理人与申报人之间近亲属关系证明材料或代理人单位证明材料
	　
	　
	　

	8
	债权人账户、送达地址及联系方式确认书
	　
	　
	　

	9
	债权申报表
	　
	　
	　

	10
	债权形成说明
	　
	　
	　

	11
	债权申报证据清单
	　
	　
	　

	12
	债权申报证据
	　
	　
	　

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	



提交人声明：本次提交的所有债权申报文件与原件一致，不存在变造、伪造等情形，否则愿意承担由此产生的法律责任。
此清单一式两份，提交人与管理人各执一份
提交人（签字/盖章）                 

申报时间：
附件2:
债权申报表
	债权人名称/姓名
	

	统一社会信用代码/身份证号
	

	法定代表人/负责人
	
	电话
	

	申报债权总额
	元
	本金
	

	
	
	利息
	

	
	
	违约金或赔偿金
	

	
	
	其他
	

	财产担保情况
	有 无
	担保金额
	

	
	财产担保方式
	 抵押        质押        留置

	
	担保财产及担保金额
	

	其中主张有财产担保或优先权的债权金额
	元
	担保物名称
	

	
	
	权利类型
	

	是否为连带债权人
	
	连带债权人名称
	

	是否有连带债务人
	
	连带债务人名称
	

	债权形成基本事实（如空格不足请另附页书写）
	











	债权人及其代理人保证所申报的金额与实际债权金额相符，所提供的证据材料与原件相符且真实、合法、有效，如申报不实或提供的证据系虚假伪造的，愿意承担一切法律责任。
                               申报人（签字/盖章）：
                               申报日期：    年   月   日


附件3：
债权人基本信息确认书
	债权人（全称）：
	

	账户信息
	户名
	

	
	开户银行
	

	
	账号
	

	债权人送达地址及联系方式
	收件人
	

	
	通讯地址
	

	
	电话
	

	
	电子邮箱
	

	
	微信
	

	代理人信息
	姓名
	

	
	电话
	

	
	通讯地址
	

	债权人对账户、送达地址及联系方式的确认
	

本人/本单位已经如实提供银行账户、地址及联系方式，并保证上述联系地址及方式准确、有效；如发生变更，本人/本单位将以书面方式告知管理人，本人/本单位同意管理人按上述信息汇款、联系或送达文书。由于送达地址不准确、地址变更未及时告知管理人，或本人/本单位拒收导致管理人有关通知、文书等未能被实际接收邮寄被退回的，邮件回执上注明的退回之日视为送达之日，相应法律后果由本人/本单位自行承担。                     


债权人（签字/盖章）
年   月   日



	附件4:
债权申报证据清单


	债权申报人（姓名或名称）：

	证据名称
	份数
	页数
	有无原件原物查验

	1
	　
	　
	　
	　

	2
	　
	　
	　
	　

	3
	　
	　
	　
	　

	4
	　
	　
	　
	　

	5
	　
	　
	　
	　

	6
	　
	　
	　
	　

	7
	　
	　
	　
	　

	8
	　
	　
	　
	　

	9
	　
	　
	　
	　

	10
	　
	　
	　
	　



债权申报人承诺及声明：
1. 上述证据的真实性、合法性，由申报人承担法律责任；
2. 如有补充证据应及时提交，因迟延提交或未提交的不利后果由申报人承担：
3. 证据原件、原物由申报人自行保管并随时备查验，如交由管理人保管的，以管理人书面收据为准。

债权申报人（签字/盖章）：

提交日期：    年   月   日


附件5:
授权委托书

委托人：   
统一社会信用代码/身份证号码：
地址：                    
受托人：        ，居民身份证号码：
工作单位：
在徐州汉诚人力资源有限公司破产清算一案中，兹委托受托人担任本人（本单位）的委托代理人。
代理权限如下：
1. 代为申报债权；
2. 代为和解、代为签署和解协议；
3. 代为签收各项文书；
4. 代为出席债权人会议，行使异议权与表决权；
5. 代为行使委托人的其他权利，代为履行委托人的其他义务。
代理期限自委托之日起至破产清算案件终结之日止。

委托人（盖章）：
年   月  日



附件6:
法定代表人身份证明书


             同志，在我单位任            职务，为我单位法定代表人，特此证明。

                       单位名称：
                                   年    月   日


