员工培训申请表

	姓 名
	
	性别
	
	出生年月
	
	学历/学位
	

	参加工作年月
	
	职务
	
	职称
	
	上年度考核结果
	

	何时毕业于何学校

及学校类别
	

	所学专业
	
	现从事
专业
	

	所在部门
	

	培训类别
	

	培训单位
	

	培训内容
	

	培训时间
	年   月   日至      年   月   日

	培训经费及来源
	

	基

层

单

位

意

见


	                    院（系）领导：
（公章）      年   月   日

	人

事

处

意

见


	（公章）      年   月   日
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