附件1

宁夏回族劳务派遣单位信用等级评价
申
报
表


        申报单位：_________________
        申报年度：_________________
        申报时间：     年    月   日


自治区人力资源和社会保障厅制
2026年3月

[bookmark: heading_0]
填 报 说 明
1. 本表由劳务派遣单位如实填写，所有信息需真实、准确、完整，加盖单位公章后方有效；
2. 标注“★”为必填项，空白项需填写“无”，不得留白；
3. 需附带佐证材料：劳务派遣经营许可证、营业执照、社保缴纳凭证、用工合同、无违法违规证明等相关材料复印件，一并提交；
[bookmark: OLE_LINK12]4. 信用等级一般分为A+（优秀）、A级（良好）、B级（合格）、C级（较差）、D级（差）五个等级，由人社部门结合自评及核查情况综合评定。







一、单位基本信息 ★
	项目名称
	填写内容
	项目名称
	填写内容

	单位全称 ★
	
	统一社会信用代码 ★
	

	注册地址 ★
	
	经营地址 ★
	

	法定代表人 ★
	
	联系电话
	

	注册资本
（万元）★
	
	实缴资本
（万元）
	

	成立日期
	
	营业期限
	

	联系人 ★
	
	联系手机 ★
	

	电子邮箱
	
	开户银行及账号
	


[bookmark: heading_1]二、经营资质信息 ★
	资质名称
	证书编号 ★
	发证机关 ★
	发证日期
	有效期至 ★
	是否有效

	劳务派遣经营许可证
	
	
	
	
	□是 □否

	其他相关
资质
	
	
	
	
	□是 □否


[bookmark: heading_2]三、用工及经营情况 ★ （统计周期：        年    月    日 至       年    月    日）
	项    目
	数量/情况
	备   注

	单位自有员工人数（人）★
	
	含管理人员、行政人员等

	现有被派遣劳动者总人数（人）★
	
	截至统计期末在岗人数

	合作用工单位数量（家）★
	
	正常合作的用工单位

	是否依法与派遣员工签订劳动合同 ★
	□是 □否
	需提供合同复印件佐证

	是否依法为派遣员工缴纳社会保险 ★
	□是 □否
	需提供社保缴费凭证

	是否按时足额支付劳动报酬 ★
	□是 □否
	无拖欠、克扣工资情况

	近一年劳动投诉、仲裁、诉讼情况
	□无 □有（次数：       ）
	如有需详细说明处理结果

	近一年有无违法违规处罚记录 ★
	□无 □有
	如有需附处罚决定书及整改情况

	有无抽逃资本、违规派遣、挂靠社保等行为
	□无 □有
	如有需如实说明


[bookmark: heading_3]四、信用等级自评
[bookmark: heading_4]（一）自评得分及等级
	自评总分
	
	拟申报信用等级
	□A+级 □A级 □B级 □C级 □D级


[bookmark: heading_5]（二）自评说明（可附页）
[bookmark: _GoBack]本单位严格遵守《劳务派遣行政许可实施办法》《劳动合同法》等相关法律法规，依法合规经营，规范用工管理，足额缴纳社保，按时发放薪酬，无拖欠工资、无违法违规、无重大劳资纠纷等失信行为，积极构建和谐劳动关系，符合对应信用等级评定标准，特此自评。（可补充单位经营亮点、荣誉资质、合规管理措施、社会责任履行情况等内容）
[bookmark: heading_6]五、申报材料清单
· 营业执照复印件（加盖公章）
· 劳务派遣经营许可证复印件（加盖公章）
· 法定代表人身份证复印件
· 被派遣劳动者社保缴纳凭证、工资发放凭证
· 劳动合同、劳务派遣协议复印件
· 无违法违规失信记录承诺书
· 其他佐证材料（荣誉证书、整改报告等）
[bookmark: heading_7]六、诚信承诺 ★
      本单位郑重承诺：本次信用等级评价申报所填写的全部信息、提交的所有材料均真实、合法、有效、完整，无隐瞒、虚假、伪造等情况，自愿接受人力资源社会保障行政部门及相关部门的核查、监督。若存在虚假申报、隐瞒失信行为等情况，本单位自愿承担相应法律责任，接受信用降级、列入失信名单等相关处理。
	申请单位
（盖章）
	
	法定代表人（签字）
	

	填报日期
	         年     月     日
	联系电话
	



[bookmark: heading_8]七、主管部门审核意见
	市县区级人社部门/宁东管委会社会事务部
初审意见
	  初审得分：  
  初审等级：
  审核人签字：
                                           盖 章：    
                                           日 期：             年      月     日

	备   注
	










