湖南文理学院教职工申请（调动□ 辞职□）审批表
	姓名
	　
	性别
	　
	出生
年月
	　
	籍贯
	　

	学历
	　
	学位
	　
	专业
	　
	职务  
职称
	　

	工作
单位
	　
	去向
	

	调动（辞职）理由
	联系电话：           调动(辞职)申请人签字：          年    月   日

	所在
单位
意见
	                            签字（盖章）：       年   月   日

	联系

校领导
审核
意见
	                            签字：            年   月   日

	人事处

意见
	  签字（盖章）：      年   月   日

	分管

人事

校领导

意见
	  签字：            年   月   日

	学校

研究

意见
	                            


注：凡申请调动或辞职人员提交此审批表的同时，还须提交本人亲笔签名的调动或辞职报告。
