镇江高专教职工专技岗晋级申请表

	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
	
	参加工作时　间
	

	进校时间
	
	学历
	
	学位
	
	毕业时间
	

	毕业院校
	
	所学专业
	

	现聘职称
及聘任时间
	
	现聘工人技术等级及聘任时间
	

	现任党政职务
及任职时间
	
	现聘工作部门
	

	
	
	现聘岗位类别
	

	
	
	现聘岗位层次
	

	申

请

晋
级
	岗位类别
	教师  、实训教师   、辅导员   、其他  。

	
	岗位层次
	专技 五  、六  、八  、九  。

	
	理　由
	1.本人符合：受聘        岗位满    年，近3年教学工作量达到学校规定标准，并符合附表     中选项     个条件。其中符合附表     任职以来业绩成果选项中的第   、  、  、 、  、选项。

2.本人任现职以来还取得过                                提请学校认定。(如无，此项可不填)
　　　　　　　　　本人签名：　
　　　　　　　申请时间：  年  月  日

	现聘部门负责人意见
	所填内容是否属实
负责人签字(盖章)：
2014年2月
	学校评审小组意见
	是否同意聘用：

负责人签字(盖章)：

2014年2月

	学校审定意见
	　　　负责人签字(盖章)：

　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　2014年2月


说明：（1）申请人员须在规定时间内将此表连同支撑材料原件交人事处人事科，由职能部门统一报学校审批；（2）“申请晋级”栏目内只需勾选（√）。
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