  CETTIC职业技能培训学员推荐表
填表日期：         年        月        日 
	姓名
	
	职务
	
	照片

	所在部门
	
	联系方式
	
	

	性别
	
	民族
	
	年龄  
	  
	

	身份证号码
	
	政治面貌
	
	

	何时进入中安保公司
	
	婚姻状况
	
	户籍地
	

	参加过何种类

专业培训
	
	身高、体重
	
	目前所在地
	

	推荐审核意见

	单位推荐意见
	                   签名：

                   盖章：

	培训中心审核意见
	                签名：

                盖章：

	备注：此表作为学员入学登记、资格审查、学籍管理和资格认定的依据，请学员及相关负责人认真填写。学员身份证复印件和蓝底1寸照片随本表一起交。


