附件三

专业技术人员职称计算机应用能力
考试免试审批表

单位：　　　　　　　　　　　　　　
	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	出生年月
	
	参加工作时间
	

	现所从事专业
	
	取得现专业技术职务任职资格时间
	
	晋升何专业技术职务任职资格
	

	学历
	
	何时何学校何专业毕业
	
	学位（学制）
	

	免
试
理
由
	

	单位审查意见
	年　月　日（章）
	所在市、县或省直厅局职改办审批意　　　见
	年　月　日（章）

	备
注
	


*注：1、表内所列项目，要实事求是填写；
2、报此表需附相关免试依据材料。

