附件一
南京航空航天大学返聘人员申请表
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	学历（学位）
	
	职称
	

	政治面貌
	
	身份证号
	

	家庭住址
	
	本人联系电话
	

	返聘岗位
	

	单位联系人
	
	联系电话
	

	本
人

工

作

简

历
	

	单

位

意

见
	同意返聘时间：     年    月    日～      年    月    日

负责人签名：

盖      章：

                                                   年    月    日

	人

事

处

意

见
	                                    负责人签名：

                                    盖      章：                    

                                                       年    月    日

	备

注
	                                    负责人签名：       

                                                      年    月    日


注：本表适用于新返聘人员时填写。拟聘单位需将返聘理由及返聘岗位的岗位职责附后。
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