（附件一）确定派遣人员通知单

WHR/B-Y021-2009                                                                                                                
	序号
	姓名
	身份证号
	联系方式
	人员类别
	工作

岗位
	基本

工资
	社保

基数
	社会保险
	住房

公积金
	其它

保险
	签约起
止日期
	试用期

工资/天数
	工作地点
	工时
标准

	1
	
	
	
	
	
	
	无
	无
	无
	一帆风顺方案
	始：
止：
	无
	北京
	标准

	2
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	注：1 以上人员的体检结果符合我单位用人要求。

2以上人员均为在校学生，现在我单位进行实习，根据我单位实习人员相关规定，兑现实习期工资。
3请与以上人员签订劳务协议


制表单位（盖章）：                               负责人：                            制表日期：                （五湖四海公司外部运转）
