
重庆市子漫人力资源服务有限公司被派遣员工
签订劳动合同申请表
用工单位：重钢总医院                    
	姓名
	
	性别
	
	文化

程度
	
	工作

岗位
	
	政治

面貌
	群众

	科室
	
	  出生年月
	
	联系电话
	

	个人申请签订
劳动合同期限
	2017年7月  1 日— 2019年12月31日
	确认签字:       
2017年  月   日

	科室

考核

意见
	                                  （同意或不同意用工） 
                              签 名：

年   月   日

	分管职能
处室意见
	（同意或不同意用工） 
                                  签 名：

年   月   日

	用工单位

考核意见
	  □ 同意用工                                      
  □ 不同意用工

  签 章：
            年    月    日
	重庆市子漫人力资源服务公司意见
    
	                                          签章：

年   月   日


请于2017年6月13日前将此表填写完整(完善科室和分管职能处室意见)交人事科
签订劳动合同时间地点安排：2017年6月20日下午2:30-4:00    办公楼4楼人事科（带身份证原件）
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