
河北省人力资源和社会保障厅统一制式

13042920260313022103

社会保险单位参保证明
险种：企业职工基本养老保险 经办机构代码：130429

兹证明

参保单位名称： 河北雁能金属制品有限公司    社会信用代码： 91130582MACDK9AP23

单位社保编号： 13202185581    经办机构名称： 永年区

单位参保日期： 2024年03月08日    单位参保状态： 参保缴费

参保缴费人数： 1    单位累计缴费月数：25

单位有无欠费： 无    单位参保类型： 企业

最近12个月单位缴费情况

年月 缴费人数 缴费状态 单位缴费基数 缴费金额

202403 1 缴费 193.90 46.53

202403 1 缴费 3726.65 894.39

202404 1 缴费 193.90 46.53

202404 1 缴费 3726.65 894.39

202405 1 缴费 193.90 46.53

202405 1 缴费 3726.65 894.39

202406 1 缴费 193.90 46.53

202406 1 缴费 3726.65 894.39

202407 1 缴费 193.90 46.53

证明机构签章： 证明日期： 2026年03月13日

验证码:0-19847055253381121

1.证明开具后6个月内有效。本证明加盖印章为电子签章，黑色签章与红色签章效力相同。

2.对上述信息有疑义的，可向查询地经办机构咨询，服务电话：12333。



河北省人力资源和社会保障厅统一制式

13042920260313022103

社会保险单位参保证明
险种：企业职工基本养老保险 经办机构代码：130429

202407 1 缴费 3726.65 894.39

202408 1 缴费 3920.55 940.93

202409 1 缴费 3920.55 940.93

202410 1 缴费 3920.55 940.93

202411 1 缴费 3920.55 940.93

202412 1 缴费 3920.55 940.93

202501 1 缴费 86.45 20.75

202501 1 缴费 3920.55 940.93

202502 1 缴费 86.45 20.75

202502 1 缴费 3920.55 940.93

202503 1 缴费 86.45 20.75

202503 1 缴费 3920.55 940.93

202504 1 缴费 86.45 20.75

202504 1 缴费 3920.55 940.93

202505 1 缴费 86.45 20.75

202505 1 缴费 3920.55 940.93

202506 1 缴费 86.45 20.75

202506 1 缴费 3920.55 940.93

202507 1 缴费 86.45 20.75

证明机构签章： 证明日期： 2026年03月13日

验证码:0-19847055253381121

1.证明开具后6个月内有效。本证明加盖印章为电子签章，黑色签章与红色签章效力相同。

2.对上述信息有疑义的，可向查询地经办机构咨询，服务电话：12333。
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险种：企业职工基本养老保险 经办机构代码：130429

202507 1 缴费 3920.55 940.93

202508 1 缴费 86.45 20.75

202508 1 缴费 3920.55 940.93

202509 1 缴费 86.45 20.75

202509 1 缴费 3920.55 940.93

202510 1 缴费 4007.00 961.68

202511 1 缴费 4007.00 961.68

202512 1 缴费 4007.00 961.68

202601 1 缴费 4007.00 961.68

202602 1 缴费 4007.00 961.68

202603 1 缴费 4007.00 961.68

证明机构签章： 证明日期： 2026年03月13日

验证码:0-19847055253381121

1.证明开具后6个月内有效。本证明加盖印章为电子签章，黑色签章与红色签章效力相同。

2.对上述信息有疑义的，可向查询地经办机构咨询，服务电话：12333。
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