川渝退役军人就业创业导师团申请表

	姓  名
	
	性  别
	
	本人

照片

	政治面貌
	
	出生年月
	
	

	最高学历
	
	学科

（专业）
	
	

	身份证号
	

	职称（职务）
	
	联系电话
	

	微信号
	
	电子邮箱
	

	家庭住址
	
	办公地址
	

	本人工作简历
	

	本人获得的荣誉、称号、发明、专利和研究、学术成果
	

	本人获得的表彰、奖励、表扬和惩处情况
	

	申请人承诺
	本人慎重承诺，以上所填个人信息均真实有效。如不实，我愿意承担由此引发的一切责任。

                       本人签字：

                           2022年   月  日

	所在单位

审核意见
	    经审核，       所填个人信息真实有效，符合川渝退役军人就业创业导师团专家申请基本条件，同意推荐。

审核人：       审核日期：       单位鲜章   

                          2022年  月  日


注：申请人需将此表pdf盖章版扫描件和word电子版打包提交至邮箱，四川省域内申请人报送邮箱为：11438511@qq.com ;重庆市域内申请人报送邮箱为：1123382990@qq.com。
