附件
沈阳音乐学院教职工校外兼职审批表

	姓名
	
	性别
	
	出生
年月
	
	民族
	

	政治
面貌
	
	职称
	
	联系
电话
	

	所在单位
（部门）
	
	工作岗位
	

	本人
申请
	申请
类型
	各类学会（   ）各类社会团体（   ）企业（   ）高校（   ）科研机构（   ）其他：_________________

	
	兼职时间：      年   月   日——       年   月   日

	
	申请审批的内容:（应说明兼职单位、工作内容、报酬等情况）



申请人签名：                      年    月    日

	所在
单位
(部门)
意见
	审批意见: 



党政负责人签字： 
（公章）                          年    月    日
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