

合肥工业大学教师延退申请表
（到宣城校区工作）
	姓  名
	
	性  别
	
	出生年月
（档案年龄）
	

	学历学位
	
	毕业年月
	
	参加工作时间
	

	政治面貌
	
	来校工作时间
	
	ID号
	

	专业技术职务
	
	专技级别
	
	健康状况
	

	联系方式
	
	延退期限
	     年    月至    年    月

	原工作单位
（具体到系）
	

	延退后工作单位（具体到系）
	

	个人申请
	本人申请延退至宣城校区，按教学教研岗考核，承担宣城校区教学工作量不少于300学时，服从所在单位和宣城校区的管理。
个人签名：

                                                        年     月     日

	所在单位意见

	经     年    月    日党政联席会议研究决定，同意其延退至宣城校区工作的申请。

党政负责人签名：
         
       （单位盖章）
               年     月     日
	宣城校区意见
	经研究，同意其延退至宣城校区工作的申请。


负责人签名：
[bookmark: _GoBack]
        （单位盖章）
               年     月     日

	人力资源处审核意见
	


      
负责人签名：
                                                     （单位盖章）
                                                            年     月     日



