附件4：



仪征市事业单位新进人员岗位聘用核准单

	姓  名
	
	性 别
	
	民 族
	
	籍 贯
	

	身份证

号  码
	
	毕 业

院 校
	
	政 治

面 貌
	

	出  生

年  月
	
	文 化程 度
	
	所 学

专 业
	
	毕 业

时 间
	

	原工作

单  位
	
	参加工作时间
	

	现工作

单  位
	
	初任培训时间
	

	进入方式（招聘、军转安置、人才引进等）
	
	 批准部门
 及时间
	

	
	岗位类别
	岗位等级
	聘用时间
	聘用期限
	兼岗类别及等级

	原聘用岗位
	
	
	
	
	

	拟  聘

岗  位
	
	
	
	
	

	单  位

意  见
	                           （公  章）

                           年     月     日

	主管部门

意  见
	                          （公  章）

                          年     月     日

	组织、人社

部门意见
	                          （公  章）

                         年     月    日


注：本表一式四份，市人社局公务员和事业单位管理科、工资科、主管部门（单位）、本人档案各一份。
