
单身职工住宿申请表

	姓名
	
	性别
	
	年龄
	
	出生

年月
	
	照片

	所在

部门
	
	职务
	
	职称
	
	婚否
	
	

	工作

时间
	
	工资号
	
	联系
电话
	
	

	家庭

住址


	
	配偶

工作
单位
	

	申

请

理

由


	□申请床位           □申请租房补贴
              申请人签字：                          年  月  日 

	部

门

意

见


	批准人签字：              盖章                                    

                                              年  月  日

	人

事

处

意

见


	 批准人签字：              盖章
                                                  年  月  日

	后

勤

处

意

见
	批准人签字：              盖章

                                 年  月  日

	学

校

意

见
	批准人签字：  
                                    年  月  日


