
福州大学博士后研究人员工作证申请登记表
	工作单位
	（流动站所在学院）

	姓  名
	
	性别
	
	籍贯
	

	出生年月
	
	博士后编号
	（研究生院填写）

	身份证号码
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	岗位
	博士后研究人员
	职务/职称
	
	联系电话
	

	聘期
	2年

	住址
	

	办证原因和其他说明事项
	新进博士后研究人员

	用人单位
意    见
	（所在流动站、学院负责人签字加盖公章）
审核人：                 单位印章

年     月     日

	研究生院
意    见
	（研究生院印章应骑照加印）
审核人：         研究生院印章

                     年  月  日
	一
寸

证

件

照

（除贴1张外，另附2张做工作证及存档）



