青岛大学教职工自费出国（境）审批表

	姓    名
	
	性    别
	
	出生年月
	

	所在单位
	
	职    务
	

	专业职称
	
	评聘时间
	
	最高学位
	

	毕业学校
	
	来校时间
	

	家庭住址
	
	本人电话
	

	紧急联系人姓名
	
	紧急联系人单位
	

	所到国家（地区）
	
	紧急联系人电话
	

	所到城市
	
	出国（境）起止时间
	

	出国（境）申请
	学术访问/自费留学/探亲/其他
申请人签名：                           年   月   日

	所在单位意见
	书记签名：         院长签名：         （公章）     年   月   日

	青岛医学院意见

（仅青岛医学院职工填写）
	书记签名：         院长签名：         （公章）     年   月   日

	人力资源处审批意见
	            （公章）     年   月   日

	备注
	


附：邀请函、入学通知等证明材料

