[bookmark: _GoBack]隆回和福医院2024年3月-2024年5月见习人员名单公示表
	序号
	见习单位
	姓名
	身份证
	安置类别
	见习开始时间
	见习结束时间
	联系电话
	见习补贴月份
	见习补贴金额

	1
	隆回县和福医院有限公司
	罗翠云
	430524********4823
	高校毕业生
	202403
	202405
	172****5847
	3-5月
	4650

	2
	隆回县和福医院有限公司
	王康芝
	430524********7769
	高校毕业生
	202403
	202403
	156****3616
	3月
	1550



