劳动人事争议仲裁申请书

（适用于：公民一人申请，填写原件一份，再复印二份）
	申请人基本情况

	姓    名
	
	性别
	
	民族
	

	出生日期
	     年   月   日
	原籍
	

	现 住 址
	
	联系电话
	

	确认有效的通讯地址
	
	邮政编码
	

	被申请人基本情况

	单位全称
	
	单位性质
	

	住    所
	
	联系电话

（一般填人事行政部门电话）
	

	法定代表人（姓名）
	
	法定代表人职务
	

	确认经营通讯地址
	
	邮政编码
	

	

	

	

	注意事项：

1、申请书应用钢笔、水笔、毛笔书写或按格式提供打印文本；2、事实和理由部分空格不够用的，可用A4纸张续加中页；3、申请人副本份数，应按被申请人数提交；4、要求工伤待遇需提交工伤认定书和劳动能力鉴定结论；5、申请仲裁需提供《企业机读档案登记资料》或登记资料；6、申请人须在申请书上签名确认。

	请求事项：（填写提示：请求事项应明确，应简明扼要地分点写明。关于支付劳动报酬、工伤待遇等涉及金额的请求，应写明确定的起止日期和金额。请求事项不明确的，依法不予受理。）

1、

2、

3、

4、

以上各项请求合计            元。


事实和理由：（填写提示：一般包括入职时间、工作岗位、月工资、劳动合同或聘用合同签订情况，争议发生的主要原因、经过、处理过程，以及与请求相关的理由、相应证据以及法律依据等）
此致

博罗县劳动人事争议仲裁委员会 

申请人签名：

二○    年    月    日

