勞動條件申訴書
	1、 申訴人
資料
	姓名：
	身份證字號：
	出生年月日：  年  月  日

	
	住址：
	電話：

	
	工作地點：          鄉鎮市

	
	受僱日期： 年 月 日
	離職（解僱）日期：  年  月  日

	
	是否曾經申請勞資爭議協調或調解：□否 
□是：  年  月  日，協調或調解單位：                   

	2、 受僱單位
資料
	名稱（全銜）：
	行業別：  

	
	住  址：
	電話：

	
	負責人姓名：                            
	員工人數：   人

	三、申訴事項
（請勾選或
文字陳述）
	受僱單位違反□勞動基準法□勞工退休金條例□就業服務法
□勞工福利金條例□勞工安全衛生法□勞工保險條例□就業保險法□其他：__________________________________________

	四、事實經過及理由（請具體填入人、事、時、地、物及附上相關佐證資料）：


	五、相關文件（影本）（有則檢附，無則免附）：

	以上申訴內容屬實。此致
                         連江縣政府
             申訴人（簽章）：
             撰寫人（簽章）：
中華民國          年          月          日


  說明：當事人若要求保密不公開個人資料者，請特別註明。

