附件
常州市人力资源服务合作机构申报表
	机构名称
	

	地  址
	

	法定代表人
	
	职  务
	
	联系方式
	

	联系人
	
	职  务
	
	联系方式
	

	2018年
营业额
	
	其中猎头服务营业额
	

	人力资源
服务机构
主要业务
	

	辖市区
人社局
初审意见
	         盖章
                        年   月   日

	市人社局批准意见
	                                    盖章

                                 年   月   日
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