	见习单位发放基本生活费明细单
	
	

	单位名称:（签章）                                                      填表时间：    年     月    日
	
	

	序号
	姓名
	身份证号码
	申请见习补贴月数
	手机号码
	人员情况
	岗位名称
	是否见习期内提前留用
	期满去向
	生活费（元/月）

	
	
	
	
	
	□离校2年内未就业高校毕业生
毕业时间:（年月日）
毕业院校:
毕业证书编号:
	
	  □否
  □是（劳动合同签订时间    年 月   日）
	
	

	
	
	
	
	
	□16-24岁登记失业青年
年龄:            
登记失业日期:
《就业创业证》编号：
	
	
	
	


见习单位联系人：                                                      联系电话：
注：见习期满去向，请选择填写：1.见习单位就业；2.其他单位就业；3.待就业。
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