丽水市毕业生就业改派审批表

	姓 名
	
	性 别
	
	学 校
	

	生 源
	
	学 历
	
	专 业
	

	身份证号码
	
	联系电话
	

	改派理由
	签名：

	原就业单位意见
	           （盖章）

            年   月   日
	人事主管（代理）部门
	          （盖章）

            年   月   日

	拟改派单位意见
	          （盖章）

            年   月   日
	人事主管（代理）部门
	          （盖章）

            年   月   日

	档案转寄地址
	

	备注
	                                         （盖章）

                                             年   月   日


说明：1、本表一式二份，一份存人事档案，一份代调档函。
