江苏省公车改革司勤人员转岗
培训考核审批表
单    位                   

姓    名                   

岗位等级                   
填表时间                   

江苏省人力资源和社会保障厅 制
填 表 说 明
一、此表所填内容用电脑打印，保证内容真实、具体。
    二、照片用近期二寸免冠照片。
三、“拟新转换工种”参照文件要求，各单位结合自身实际，确定转岗人员的新工种，考试通过后颁发新工种的同等级证书。
四、本表一式两份。
	姓  名
	
	性别
	
	出 生
年 月
	
	免
冠
照
片

	工作单位
	
	政治
面貌
	
	电 话
	
	

	参加
工作时间
	年   月
	从 事 本
工种时间
	年    月
	

	现工种
岗  位
	
	学 历
	
	

	原持证
岗  位
	技术工种
	岗位等级
	发证单位
	证书号码
	发证日期

	
	
	
	
	
	

	拟新转换工种
	

	个人转换新工种申请
	            申请人：
                                                   年   月   日


	单位意见
	                  单位人事部门（签章）：
                                   年   月   日


	主管部门意见
	                    单位人事部门（签章）：
                                  年   月   日


	培训考核情况
	
	科目
	成  绩
	培训单位意见（盖章）

	
	第一阶段
	网络学习
	
	

	
	
	参训表现
	
	

	
	
	交流研讨
	
	

	
	
	笔试成绩
	
	

	
	第二阶段
	理论成绩
	
	

	
	
	技能考核
	
	

	省工考部门审批意见
	（公  章）
                                           年   月   日



