
后勤保障部临时用工请假审批表 

                                                  编号： 

姓名  所在科室  联系电话  

请假类型 □事假 □病假 □生育假 □婚假 □丧葬假 □公(工)伤假 □其他 

情况说明  

请假时间 年     月     日至      年     月     日  共    天 

科室意见 
签字：          年    月    日 

部门分管

领导意见 

 

                                  

签字：           年    月    日 

部门领导 

意见 
                                  签字：           年    月    日 
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