
姓名 性别
出生

年月

担任现岗

位时间

现岗位名称 现岗位类别

拟晋升岗位名称 拟晋升岗位类别

个人总结

本人签字：

年 月 日

部门

意见 部门签章：

年 月 日

分管领导

意见 签 字：

年 月 日

人力资源管理办公室
意 见

任职时间自 年 月算起。

签 字：

年 月 日

分管人力资源管理

办公室领导意见 签 字：

年 月 日

后勤保障部

部长意见

签 字：

年 月 日


	姓名

