浙江省少儿故事大赛评委 

资格申请表

                         编号: 

	姓名
	
	性别
	
	

	出生年月
	
	民族
	
	

	学历
	
	学位
	
	

	身份证号码
	
	

	工作单位
	
	

	联系电话
	
	电子邮箱
	

	通讯地址
	
	邮编
	

	申请专业
	
	职称
	□初级   □中级   □高级

	申请时间
	
	工作单位联系人及号码
	

	学

历

教

育

经

历
	

	工

作

简

历
	

	获

奖

履

历
	

	备注
	1.完整、准确、清晰填写或打印此表；

2.编号和注册时间由主办单位填写；此表为制式表格，请勿调整栏目内容。

3.禁止弄虚作假或提供虚假证明，一经发现，取消申报资格，终身不得再申请。


