四川文化艺术学院非教学岗转教审批表
填表时间:       年    月    日
	姓 名
	
	性别
	
	出生年月
	
	联系电话
	

	所在部门（职务）

及聘任时间
	
	政治面貌
	
	专业技术职务

及聘任时间
	

	最高学历（学位）
	
	毕业专业
	
	教资及取得时间
	

	拟转入学院
	
	拟开课课程（课时）
	
	进校时间
	

	目前是否已兼课

及兼课学院
	
	近三年考核结果
	
	试讲结果
	

	所在部门意见
	          部门负责人签字：

                                    年    月    日

	拟转入学院意见
	        单位负责人签字：

                                   年    月    日

	人力资源部意见
	         部门负责人签字：

                                   年    月    日

	教学科研管理部
意见
	部门负责人签字：

               年    月    日

	学校审核意见
	  分管校领导签字： 

 年    月    日


备注：1.拟任课程（周课时）由转入学院填写；

2.试讲结果由考核小组填写；学年度考核结果由人力资源部填写；

3.若申请人为部门主要负责人，则要征求分管领导的意见；
  4.此表一式三份，原件留拟转入学院，其它分别交教学科研部和人力资源部。
