
电院教职工党员组织关系转入申请表
          
                                             申请日期：

	姓名
	
	出生日期
	
	性别
	
	民族
	

	身份证号码
	
	工号
	
	入职时间
	

	籍贯
	
	拟转入支部
	

	入党日期
	
	转正日期
	（年/月/日）（预备党员无）

	入党类型
	□团员推优 □党员群众推荐 □恢复党籍 □重新吸收为中共预备党员 □其他

	转正类型
	□按期转正 □延长预备期满转正 □回国预备党员申请恢复一年到期转正

	党费缴至年月
	
	联系电话
	

	转出党组织名称
	

	学位
	
	介绍信日期
	

	最后学历入学日期
	
	最后学历毕业日期
	

	参加工作日期
	
	当前工作岗位
	
	当前岗位开始日期
	

	以上信息经本人核实均准确无误。    申请人：            

	拟转入单位
党总支/直属党支部意见
	
拟同意该同志转入我单位_______________________党支部。
                                  

签字：
（盖章）
20   年   月   日
                               

	党群工作部
办理情况
	转入流程已完成，请及时至党支部报到。



（盖章）
20   年   月   日




