
劳务派遣劳动合同书

甲方（单位）：

	劳务派遣单位
	宿迁市新桥人力资源有限公司
	单 位 类 型
	有限责任公司

	登记注册地
	
	法定代表人（或负责人）
	

	实际经营地
	
	组织机构代码证号
	

	联系电话
	0527-82080789


乙方（劳动者）：

	姓     名
	
	性别
	
	出生年月
	
	文化程度
	
	专业
	

	身份证号码
	         
	劳动保障卡号
	

	户籍所在地
	
	邮编
	

	现居住地址
	
	邮编
	

	联系电话
	
	乙方指定代收人（直系）
	

	代收人地址
	
	代收人电话
	


    根据《中华人民共和国劳动合同法》、《中华人民共和国劳动合同法实施条例》及有关法律、法规规定，甲、乙双方本着平等、自愿、公正、公平、诚实信用、协商一致的原则，签订本合同，并承诺共同遵守。

劳动合同期限：

本合同为固定期限劳动合同。

    合同自       年      月      日起至      年      月     日止。

本合同约定试用期，试用期自      年     月    日起至      年      月     日止。

3、甲方派遣乙方到实际用工单位的派遣期限为      年     月     日起至      年      月     日止。

4、本合同期满，甲、乙双方劳动关系自然终止。

工作内容及要求：

甲方派遣乙方在                           （实际用工单位）的               岗位从事           工作，工作地点                                         ，乙方自愿接受甲方的工作安排。

乙方应按实际用工单位的规章制度、工作内容和岗位要求工作，努力提高职业技能，完成工作任务。

乙方服从甲方及实际用人单位管理，并严格遵守甲方及实际用人单位依法制定的各项规章制度。

工作时间：

乙方在实际用工单位实行：综合计算工时工作制、计件制或其他工时制度                                。

劳动报酬：

甲方不得克扣实际用工单位支付给乙方的劳动报酬。

甲方与实际用工单位商定的乙方工资发放日为每月      日前，工资发放形式由甲方与实际用工单位协商决定。

甲方与实际用工单位协商确定，乙方的工资标准采用月薪制，具体标准按照实际用工单位内部规章制度规定执行。

社会保险按下列                执行：

    A、自          起，甲、乙双方应当依法参加社会保险，并缴纳各项社会保险费，其中乙方应缴纳的社会保险费由甲方从乙方工资中代扣、代缴。

B、因乙方已经办理内退、正退手续或乙方                                         ，使甲方不能依法参加社会保险，经甲、乙双方协商一致以书面形式补充本合同附件，补充的合同附件与本合同具有同样法律效应。

C1、乙方要求本合同约定的乙方月综合工资中，包含乙方养老、医疗、生育、工伤及失业等社会保险应由甲方或实际用人单位承担缴费的部分。甲方按           缴费最低基数月       元的标准，将养老、医疗、生育、工伤及失业等社会保险应由甲方或实际用人单位承担缴费部分计入乙方月综合工资内发放，由乙方自行选择参保地参保缴纳，若乙方将来以甲方未履行单位社保缴纳责任为由提起劳动仲裁、诉讼的，乙方同意全额退还甲方在乙方工资里已支付的单位部分社保费连同个人需承担的部分社保费一起支付给甲方，由甲方进行办理社保补缴，因补缴社保出现不能享受社保、社保基数提高、产生滞纳金或罚款等损失的由乙方承担全部责任和全部费用，造成甲方损失的赔偿甲方损失。

C2、乙方因工伤亡待遇按企业合同制待遇执行，乙方因病或非因工死亡的，甲方发给乙方家属一次性丧葬补助费和抚血金壹仟元。
    C3、乙方患病或非因工负伤，医疗期间乙方工资                               。伤病痊愈但乙方仍不能从事原工作或医疗期满仍未痊愈而被解除本合同的，甲方发给乙方一次性医疗补助费壹仟元。

D、其他：                                                        。     
劳动保护、劳动条件和职业危害防护：

甲方监督实际用工单位建立、健全劳动安全及卫生制度，严格执行国家劳动安全规程和标准，对乙方进行劳动安全、卫生教育，为乙方提供符合国家规定的劳动安全、卫生条件和必要的劳动防护用品。乙方必须严格遵守安全操作规程。

乙方因工作遭受事故伤害或患职业病，甲方或实际用工单位负责及时救治，并按规定时间为乙方申请工伤认定和劳动能力鉴定，保障乙方依法享受参加保险的相关待遇，有另行约定的除外。

乙方因患病或非因工负伤，享受国家规定医疗期，有另行约定的除外。

劳动合同的履行、变更、解除和终止：

甲方负责协调实际用工单位，按照本合同和劳务派遣协议的约定，三方全面履行各自的义务。

本合同存续期间且原派遣任务完成后，甲方应当积极派遣乙方至新的用工单位工作或派遣其他岗位工作，薪资待遇按重新派遣的岗位执行并调整，乙方应当服从甲方的新派遣，甲、乙双方同时书面变更本合同相关内容及相关约定。乙方拒不服从安排或不接受甲方重新派遣的，甲方有权与乙方解除合同，且不支付任何补、赔偿金。

乙方出现《劳动合同法》第三十九规定情形及违反实际用工单位依法制定的劳动规章制度被实际用工单位退回的，甲方有权依照法律、法规规定与乙方解除本合同且不支付任何补、赔偿金；乙方因出现《劳动合同法》第四十条、四十一条有关情形，被实际用工单位退回的，甲方应承担用人单位义务，积极重新派遣新的用人单位，薪资待遇按重新派遣的岗位执行并调整。乙方拒不服从安排或不接受甲方重新派遣的，甲方有权与乙方解除合同，且不支付任何补、赔偿金。

乙方在实际用工单位工作期间出现与他（她）人发生矛盾、纠纷或因个人行为等给甲方及实际用人单位造成恶劣影响或损失，被实际用工单位退回甲方的，视为严重违反甲方规章制度，甲方有权与乙方解除本合同，且不支付任何补、赔偿金。

乙方在试用期被实际用工单位退回的，甲方予以积极重新派遣，薪资待遇按重新派遣的岗位执行并调整，乙方拒不服从安排或经甲方重复派遣两次仍被实际用工单位退回的，甲方有权与乙方解除合同，且不支付任何补、赔偿金。

实际用人单位因工作任务不足，人员富余需裁员致使乙方被退回甲方的，甲方予以积极重新派遣新的用人单位，薪资待遇按重新派遣的岗位执行并调整，乙方拒不服从安排或不接受甲方重新派遣的，甲方有权与乙方解除合同，且不支付任何补、赔偿金。

乙方无论因何原因离职，都必须要进行工作交接和按规定办理离职手续，并亲自向甲方递交书面材料进行说明，由甲方审批后存档，否则由乙方承担全部不利后果。

其他约定条款：

1、劳动纪律

、试用期乙方工资按                       执行，试用期满后，乙方税前工资标准为人民币      。

、培训服务期：乙方由甲方进行专业技术培训的，双方可依法约定服务期；乙方违反服务期约定，承担的违约金不超过服务期尚未履行部分所应分摊的培训费用。双方约定的培训和服务期协议为本合同的附件。

    （3）、乙方应遵守甲方及实际用工单位制定的规章制度，遵守劳动安全、卫生、生产工艺、操作规程和工作规范，遵守执业道德，积极参加甲方及实际用工单位组织的培训，提高自身素质。乙方违反甲方及实际用工单位规章制度和劳动纪律的，甲方及实际用工单位可依据本单位规章制度给予乙方纪律处分，直至解除合同。

    （4）、乙方违反法律、法规以及甲方、实际用工单位的规章制度、劳动纪律给甲方及实际用工单位造成损失的，应在其责任范围内承担赔偿责任。甲方及实际用工单位可从乙方的工资中依法扣除赔偿款，具体扣除办法见内部规章制度。

联系达送

甲、乙双方确认，以本合同确定的电话、送达地址、代收地址作为日常联系方式和文书送到地址，乙方及乙方指定代收人的签收视为送达。如一方电话、送达地址、指定代收人或代收地址发生变更，应在变更之日起5日内以书面形式通知另一方，否则，由此产生联系或送达不能的后果由变更方自行承担。

甲、乙双方确认，本合同确定的或按上述方式变更的送达地址、代收地址为相关文书的送达地址。甲方及实际用工单位以快递寄送相关文书，被退回的也视为送达。      

     九、本合同履行过程中，若甲方变更名称、法定代表人或者主要负责人、投资人等事项，不影响本合同履行；若甲方发生并分立等情况，本合同继续有效，由承继单位继续履行。 

十、本合同未尽事宜，法律、法规有规定的，按法律、法规规定执行；法律、法规没有规定的，由双方协商解决；双方协商一致，可以书面变更本合同。若双方协商不成或者发生争议，应当依法向调解机构申请调解，或者依法申请劳动争议仲裁，或向人民法院起诉。

十一、本合同及合同附件均一式两份，甲、乙双方各执一份，自双方签字盖章之日起生效，具有同等法律效应。

十二、本合同附件：1.入职承诺书、                                                              。

(我已仔细阅读本合同条款、公司和实际用人单位规章制度及本合同附件内容，我保证严格遵守)

_________________________________________________________________________________________________。                                                                                                                                                                                                         
甲方（盖章） ：                                                 乙方（签名）：

法定代表人：   

或委托代理人（签章）：  

                            年    月    日                                   年    月    日   

劳务派遣合同签收确认

本人于      年    月    日收到劳务派遣劳动合同书，双方已签字（盖章），确认无误。

乙方签名：                                                    年    月    日
公司网址：www.jsxqhr.com                                                                                                             总部电话：0527-82080789

