附件2：

东台市申报初级专业技术资格人员情况汇总表

  申报单位（盖章）:

	身 份 证 号
	工作单位及性质
	姓 名
	性别
	出生

年月
	何时何院校

何专业毕业
	学

历
	党政

职务
	参加工

作时间

及现从

事专业

工  作

年  限
	现资格名称

及取得时间、

现  从  事

专业岗位
	现受聘

何岗位

及聘任

时  间
	申报何资格

申报级别
	年度考核等级
	职称计

算机考

试时间

及成绩

(证书)
	联系电话
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