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劳动争议仲裁申请书 12 篇 

劳动争议仲裁申请书 1 

  申请人：________________(姓名)性别：________________

民族：________________年龄：________________身份证号码：

________________身份证住址：________________现住址：

________________邮政编码：________________联系电话：

________________委托代理人：________________(姓名)性别：

________________民族：________________年龄：

________________工作单位职务：________________现住址：

________________联系电话：________________被申请人：

________________地(住)址：________________法定代表人(或

主要负责人)：________________(姓名)职务：________________

联系电话：________________仲裁请求：________________事实

和理由：________________(主要包括入职时间、解除或终止劳

动合同时间、解除或终止劳动关系前十个月平均工资、解除或终

止劳动合同原因、证据和证据来源、证人姓名和住址等情况) 

  此致劳动争议委员会附件：________________申请书副本

份，有关证据材料份。申请人：________________( 签名或盖章) 

  ________年____月____日 
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劳动争议仲裁申请书 2 

  申请人：（员工姓名）_________，身份证号码：

__________________，住址：___________________________联

系电话：__________________。 

  被申请人：（企业名称）______________________公司，法

定代表人：_________，职务：_________，注册地址：

___________________________，实际经营地址：

___________________________，联系电话：

__________________。 

  一、请求事项（简明扼要，争议金额或其他请求要清楚、明

确）： 

  1、要求被申请人支付正常工作时间工资（_______ 年____ 

月____日至_______ 年____ 月____日日）_______元； 

  2、要求被申请人支付休息日加班工资（_______ 年____ 月

____日至_______ 年____ 月____日）_______元； 

  3、要求被申请人支付_______年未休年休假工资 _______ 

元； 

  4、要求被申请人支付违法解除劳动合同的赔偿金_______ 

元； 

  5、要求被申请人支付一次性工伤医疗补助金 _______元。 
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  合计：______________元。 

  二、基本事实： 

  （一）员工入职时间：_______ 年____ 月____日。 

  （二）劳动合同签订情况： 

  1、有无签订书面劳动合同：√有 □无 

  2、最后一份劳动合同的期限： 

  √_______ 年____ 月____日起至 _______ 年____ 月____

日止的固定期限劳动合同； 

  □从 年 月 日起的无固定期限劳动合同； 

  □其他 

  （三）员工工作岗位：

___________________________________； 

  （四）员工工资情况： 

  1、实际发放的月工资数额：_________元。 

  2、工资发放形式：□现金发放 √银行转账 □部分现金发

放、部分银行转账 □其他 

  3、员工离职前十二个月的月平均工资（不足十二个月的按

实际工作时间平均计算）： _________元。 

  （五）员工离职情况： 
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  1、是否已离职：√已离职 □未离职 

  2、离职时间： _______ 年____ 月____日；最后正常工作

日：_______ 年____ 月____日。 

  3、离职原因： 申请人工伤治疗出院后，于 _______ 年____ 

月____日回到被申请人处要求上班，但被申请人不让申请人进入

车间，并于当天违法辞退申请人。 

  三、请求事项所依据的事实、理由、证据及计算方式（请逐

项列明）： 

  诉求 1： 

  1、事实及理由：申请人在_______ 年____ 月____日至 

_______ 年____ 月____日期间每天按时上班，但被申请人未发

放上述期间的工资，根据《劳动合同法》第三十条，被申请人应

予支付。 

  2、证据：考勤表、工资银行转账清单、工资条。  

  3、计算方式：

_________________________________________ 。 

  诉求 2： 

  1、事实及理由：被申请人对申请人实行标准工时制，_______ 

年____ 月____日至_______ 年____ 月____日期间，申请人每周

六加班 1 天，每天加班 8 小时，被申请人未依法支付加班工资。 
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  2、证据：考勤表 。 

  3、计算方式：

_________________________________________。 

  诉求 3： 

  1、事实及理由：申请人 20__ 年可享受 5 天年休假，但被

申请人未安排申请人休假， 

  根据《职工带薪年休假条例》的相关规定，被申请人应支付

申请人未休年休假工资。 

  2、证据：考勤表 、工资条等。 

  3、计算方式：

_________________________________________ 。 

  诉求 4： 

  1、事实及理由：被申请人违法解除劳动关系，根据《劳动

合同法》第四十七条、 

  四十八条、八十七条的规定，被申请人应支付申请人违法解

除劳动合同的赔偿金。 

  2、证据：工资银行转账清单、辞退通知书等 

  3、计算方式：

_________________________________________。 
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  诉求 5： 

  1、事实及理由：申请人于 20__ 年 1 月 15 日受工伤，被

评定为十级伤残，被申请人未为申请人购买社会保险，根据《广

东省工伤保险条例》第三十四条、第三十五条的规定，被申请人

应支付申请人一次性工伤医疗补助金。 

  2、证据：工伤认定书、劳动能力鉴定结论、工资条等  

  3、计算方式：

_________________________________________ 。 

  四、需要说明的其他事项（如没有需要说明的事项，请写明

“无”）：无。 

  此致 

  深圳市劳动人事争议仲裁委员会 

  申请人：________________ 

  _______ 年____ 月____日 

  证据目录： 

  1、考勤表； 

  2、工资银行转账清单、工资条。 

劳动争议仲裁申请书 3 
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  申请人： 

  被申请人： 

  法定代表人（或主要负责人）： 

  仲裁请求： 

  一、依法裁决被申请人现金支付申请人未与劳动者订立书面

劳动合同________年_______月______日到________年_______

月______日双倍工资计元； 

  二、依法裁决被申请人现金支付申请人半个月工资的经济补

偿计_______元； 

  三、依法裁决被申请人现金支付申请人_______年_____月

______日至________年_______月______日单位应缴纳社会劳动

保险费________元 

  事实与理由： 

  于______年_____月______日起与被申请人建立劳动关系，

当时被申请人口诉试用期为______个月，工资为_______元；第

_______个月转正后每个月工资为______元。直至_______年

_____月_______日为止，被申请人都没与申请人签定书面劳动合

同，被申请人没有为申请人缴纳社会劳动保险。现根据《劳动合

同法》第八十二条规定用人单位自用工之日起超过一个月不满一

年未与劳动者订立书面劳动合同的，应当向劳动者每月支付二倍
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工资。因此被申请人应该支付_______年______月______日到

_______年______月_______日工资计元（其中____月_____元、

_____月_____元、_____月_____元、_____月_____元）；根据《劳

动合同法》第四十七条规定：经济补偿按劳动者在本单位工作的

年限，每满一年支付一个月工资的标准向劳动者支付。六个月以

上不满一年的，按一年计算；不满六个月的，向劳动者支付半个

月工资的经济补偿计元。被申请人没有为申请人缴纳社会劳动保

险，单位应缴纳社会劳动保险费为劳动者实收工资的 20%共计

__________元 

  此致 

  ____________劳动争议委员会 

  申请人：（签名或盖章）_________ 

  ________年_____月_____日 

  附件：申请书副本_____份，有关证据材料_____份。 

  注： 

  1、请针对请求事项填写案件事实，与请求事项无关的案件

事实不必填写。 

  2、请求事项应简明扼要地写明。 

  3、相关事实与法律理由部分空格不够用时，可用同样大小

的纸续加中页。 
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  4、申请书副本份数应按被申请人人数提交。 

劳动争议仲裁申请书 4 

  申请反请求申请人：________，性别：____，汉族，_____

年_____月_____日出生，今年____岁，______户口，原住址：

_________________，职业_________________，联系方式：

______________. 

  反请求被申请人：________，性别：____，汉族，_____年

_____月_____日出生，今年____岁，______户口，原住址：

_________________，职业_________________，联系方式：

______________. 

  仲裁反请求：_________________ 

  事实和理由：_________________ 

  证据和证据来源，证人姓名和住址：_________________ 

  此致 

  劳动争议仲裁委员会 

  反申请人：_________________(签名或盖章) 

  _____年_____月_____日 

  附：本申请书副本___份 
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  人：______________，男，__________岁，住__________

县__________镇__________村，身份证号码_______________，

联系方式_______________。 

  被申请人：______________，男，__________岁，联系方式

_______________ 。 

  申请事项： 

  请求贵局依法帮助我追回被申请人欠我的劳动报酬人民币

_______________ 元。 

  我是一名农民工，经招工跟随老板 _______________从事建

筑工程，_____年_____月_____日至_____年_____月_____日在

_______________(老板)承接工程的__________工地工作，当时

约定工资为每月_______________元，每月_____日结算。我工作

期间认真努力并遵守劳动纪律，结果老板贰__________无故拒绝

支付我从_____月_____日到_____月_____日_____个月的工资，

共计_______________元，我多次找其讨要无果。我家是农村，

经济条件不好，家有高龄老母亲需要赡养，小孩还要读书，全靠

我打工维持生活，现老板拒绝支付报酬，已经对我家生活产生严

重影响。 

  特此申请贵局依法维护我的合法权益，追回我的血汗钱，深

以为谢! 

  申请人：_________________(此处手写签名) 
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  _____年_____月_____日 

劳动争议仲裁申请书 5 

  申请人：（姓名）________?，性别：________，?民族：

________?，出生：________年____月____日，原籍：

________________________；现住址：

________________________；联系电话：________________ ；通

讯地址： ________________________。 

  委托代理人：（姓名）________，性别：________?，民族：

________，出生：________年____月____日，原籍：

________________________，工作单位：________________ ，职

务：________ ，现住址：________，联系电话：________________。 

  被申请人：________________公司，法定代表人：（姓名）

________，职务:?________，住所：_______________________ 。 

  _____请求： 

  ________________公司未按国家和________________的有

关法律法规缴纳________（申请人）的社会基本养老_____费，

侵犯了________（申请人）的社会_____权益。现提出以下要求： 

  1、要求________________公司（被申请人）补缴________

（申请人）在________年____月____日至________年____月____

日聘用期间的社会基本养老_____费。 
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  2、按照有关法律法规规定要求 ________________ 公司缴纳

因未办理________（申请人）的社会基本养老_____而产生的

________和________应缴的滞纳金，罚款等一切费用。 

  3、________（申请人）在________________公司的工资收

入主要包括聘用工资，课时费，奖金。要求________________

公司按照有关法律法规正确计算社会基本养老_____费缴费基数

和缴费比例。缴费基数应包括聘用工资、课时费、奖金、津贴、

补贴以及与任职或受聘用有关的其他所得。 

  事实和理由： 

  ________________公司（被申请人）与________（申请人）

在________年____月____日签订了________事业单位聘用合同，

_____________（申请人）在________年____月申请解除聘用合

同，自_________年 9 月 1日起解聘。________________公司（被

申请人）从________年____月____日至________年____月____

日聘用_____________（申请人）期间________未履行社会基本

养老_____费征缴义务。 

  《中华人民共和国劳动法》第七十二条规定，社会_____基

金按照_____类型确定资金来源，逐步实行社会统筹。用人单位

和劳动者必须依法参加社会_____，缴纳社会_____费。 

  《中华人民共和国_____令第 259号社会_____费征缴暂行条

例》第十二条规定，缴费单位和缴费个人应当以货币形式全额缴
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纳社会_____费。缴费个人应当缴纳的社会_____费，由所在单位

从其本人工资中代扣代缴。 

  《中华人民共和国_____令第 259 号社会_____费征缴暂行条

例》第十三条规定，缴费单位未按规定缴纳和代扣代缴社会_____

费的，由劳动_____行政部门或者税务机关责令限期缴纳；逾期

仍不缴纳的，除补缴欠缴数额外，从欠缴之日起，按日加收千分

之二的滞纳金。滞纳金并入社会_____基金。 

  《________事业单位聘用合同书》第六条规定?甲乙双方应

当根据国家和自治区的有关法律、法规、规章和政策参加社会

_____。甲方按规定的交费比例给乙方缴纳由甲方承担的社会

_____费；同时，按照规定代扣代缴由乙方承担的社会_____费。

乙方享受各项社会_____待遇。 

  证据清单及有关证据材料 

  1、《________事业单位聘用合同书》 

  2、_____________（申请人）工作日志 

  3、_____________（申请人）工资明细 

  4、_____________（申请人）社保扣缴明细 

  申请人：_____________ 

  ________年____月____日 
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劳动争议仲裁申请书 6 

  申请人：_________，男，汉族，_________年_________月

_________日生，身份证号码_________，住唐山市_________，

电话_________ 

  被申请人：河北 XX 公司 

  地址：唐山市_________ 

  法定代表人：_________电话：_________ 

  申请要求 

  1、请求贵委员会裁决被申请人支付申请人七个月的经济补

偿和赔偿金; 

  2、请求贵委员会裁决被申请人支付申请人九个月医疗补助

费(以最后劳动能力鉴定为准); 

  3、请求贵委员会裁决被申请人支付申请人未签无固定期限

劳动合同十二个月的双倍工资; 

  4、请求贵委员会裁决被申请人支付申请人三个半月的工资; 

  5、请求贵委员会裁决被申请人为申请人补交社会_____并办

理相关手续; 

  6、请求贵委员会裁决被申请人承担申请人的医疗费用。 

  事实和理由 
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  _________年 9 月，申请人到被申请人处工作，任外聘工长

职务，月工资 3950 元。_________年 9 月 18 日，申请人患脑出

血住院治疗;_________年10月18日，申请人出院回家继续治疗。

现因申请人患病较重，被申请人单方面解除了与申请人的劳动合

同。在劳动关系存续期间，被申请人从未与申请人签订书面的正

式劳动合同，也未给申请人交纳各项社会_____，因此应承担各

项责任。 

  第二，申请人因患病较重，不能从事原工作，也不能从事被

申请人另行安排的其他工作，根据《违反和解除劳动合同的经济

补偿办法》第六条之规定，被申请人应支付给申请人九个月的工

资作为医疗补助(以最后劳动能力鉴定为准)。 

劳动争议仲裁申请书 7 

  申 请 人 

  被 申 请 人 

  姓 名 

  或单位名称 

  姓 名 

  或单位名称 

  单位性质 
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  单位性质 

  法定代表人 

  姓 名 

  职务 

  法定代表人 姓 名 

  职务 

  性 别 

  年龄 

  性 别 

  年龄 

  民族或国籍 

  用工 

  性质 

  民族或国籍 

  用工 

  性质 

  工作单位 

  工作单位 
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  地 址 

  地 址 

  电 话 

  电 话 

  邮 编 

  邮 编 

  请求事项： 

  事实和理由： 

  此 致 

  劳动人事争议仲裁委员会  

  申请人：（签名或盖章） 

  年 月 日 

  附：副本份； 

  注：1、申请书应用黑色或者蓝色水笔书写或打印，打印必

须使用 A4 纸，文末的落款应为申请人的亲笔签名或盖章。 

  2、请求事项应简明扼要地写明具体要求。 

  3、事实和理由部分空格不够用时，可用同样大小的纸（A4

纸）续加中页。 
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  4、申请书副本份数，应按被诉人数提交。  

劳动争议仲裁申请书 8 

  劳动争议_____申请书范本【1】 

  申诉人：_________，女，_____0 年 10 月 2日出生，住武

汉市汉阳区_________号。 

  第一被诉人：武汉_________股份有限公司 

  住所：武汉市经济技术开_________ 

  法定代表人：_________ 

  第二被诉人：武汉_________有限责任公司 

  住所：武汉市经济技术开_________街 

  法定代表人：_________ 

  请求事项： 

  1、解除申诉人与第一被诉人之间的劳动合同; 

  2、由两被诉人连带向申诉人支付经济补偿金 11613.8 元; 

  3、由被诉人连带向申诉人支付加班费及其赔偿金 11974.45

元; 

  4、由被诉人连带向申诉人支付违约金 3000 元; 

  5、由被申诉人连带为申诉人补办基本医疗_____和生育



以上内容仅为本文档的试下载部分，为可阅读页数的一半内容。如

要下载或阅读全文，请访问：https://d.book118.com/91805310610

6006103
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