浙江大学教职工提高基本退休费计发比例申报表
	职工号
	
	姓  名
	
	性 别
	

	出生日期
	
	工作年月
	
	退休时间
	

	聘任专业技术职务
	
	聘任专业技术
职务时间
	

	教龄及获奖情况
	1、教龄满30年（是□       否□）
2、奖励或荣誉名称（最高级别 ）                

颁奖单位                奖励或荣誉等级         

	申请提高退休费比例
	申请退休费提高比例    %

                      申请者签名： 

年     月     日

	所在院级
单位意见
	单位负责人签字（加盖公章）：
                         年     月     日

	人事处
意  见
	工作年限       年，退休费正常计发比例       %   
根据国家和浙江省的相关文件规定，经研究，同意提高基本退休费计发比例    %，核定退休费计发例    %

人事处负责人签字（加盖公章）：
                        年     月     日

	社保审批
意  见
	社保机构（加盖公章）：
                    年     月     日


                                                      2014年6月制表
备注：1.申报时需附获奖证书的原件、复印件。
2.本表填写一式三份，分别存所在单位、人事处、本人人事档案各一份。
