陕西省人民医院加班申请单
	申 请 部 门
	
	填表时间
	
	申请人
	

	加班事由（含加班原因、时间、地点、人员名称等）
	

	加班时间

的确认
	年    月    日    时至         年    月    日    时

	申请补休否

及补休日期
	

	主管部门

意见
	签字：

年    月    日

	分管院领导 意见
	签字：
        年    月    日

	加班费核定
	


陕西省人民医院加班申请单

	申 请 部 门
	
	填表时间
	
	申请人
	

	加班事由（含加班原因、时间、地点、人员名称等）
	

	加班时间

的确认
	年    月    日    时至         年    月    日    时

	申请补休否

及补休日期
	

	主管部门

意见
	签字：

年    月    日

	分管院领导 意见
	签字：
        年    月    日

	加班费核定
	


