滨州学院教职工继续教育审批表

（攻读硕士、博士用表）
	姓名
	
	教工号
	
	出生年月
	

	性别
	
	政治面貌
	
	参加工作时间
	

	行政职务
	
	职称
	
	联系电话
	

	毕业院校及专业
	
	最高学历学位
	

	所在单位
	
	现从事专业
	

	报
考
信

息
	报考学校
	
	报考专业
	

	
	学习起止时间
	年    月至      年   月

	
	脱产时间
	按滨院政〔2012〕331号文件执行
	报考类别
	定向就业

	申

请

理

由
	签名：          年  月  日

	所

在

单

位
意

见
	负责人（签字）：

盖  章：      

年  月  日

	组
织
部
意
见
	负责人（签字）：

部门盖章：      

     年  月  日
	人事处意见
	负责人（签字）：

部门盖章：      

年  月  日

	备
注
	[image: image1.png]



请务必扫描右侧二维码录入电子信息



注：此表一式三份，申请人、人事处和所在单位各存一份。

