大中专毕业生转正定级审批表

	学院（部/处）
	
	姓名
	
	性别
	
	民族
	

	出生年月
	
	籍贯
	
	身份证号码
	

	政治面貌
	
	加入时间
	
	　参加工作时间
	
	进入单位时间
	

	大学以上学习经历
	起 止 时 间
	毕业院校
	所学专业
	所获学历
	所获学位
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我

鉴

定


	

	自

我

鉴

定


	本人签名：                                            年    月    日

	单

位

意

见


	（盖章）

年    月    日
	批

准

机

关

意

见
	      同意转正定级，岗位为    
                       ， 岗位工资
      元，薪级为   级，薪级工资     元，地区差  元，合计            ＿＿＿元，从＿＿年＿月＿日起执行。
人事处（盖章）
年    月    日

	备

注
	


