园区A级劳动保障信誉等级单位申报表

申报时间：     年    月     日

	单位名称
	
	地址
	

	单位性质
	
	职工人数
	

	法定代表人
	
	联系电话
	
	人事联系人
	
	联系电话
	

	单位申报事由（可附材料）
	签章：    年    月    日

	本单位工会委员会意见
	签章：      年     月    日

	劳动保障监察机构审核意见
	签章：      年     月    日

	劳动保障部门意见
	签章：       年     月    日


本表一式二份，一份由劳动保障部门留存，一份单位留存。
