附件

福建省政府质量奖评审员培训推荐表

填表日期：      年    月    日

	姓    名
	
	性    别
	

	出生日期
	
	身份证号
	

	工作单位及所属部门
	

	职    务
	
	职    称
	

	通讯地址
	
	邮    编
	

	联系电话
	
	传    真
	

	电子邮箱
	
	毕业院校
	

	专    业
	
	学历/学位
	

	获得的审核员/执业

资格证书及证书号
	

	工作简历

	何年

何月
	至何年

何月
	工作单位
	部门及

职务
	工作岗位（工作内容）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	注：1.工作简历需要时可增加附页；

2.请附学历或学位证书、专业技术职称证书、质量管理体系（环境管理体系、职业健康安全管理体系等）审核员证书、质量工程师证书等复印件（统一A4格式）。

	所在单位意见：

                                                                公    章

                                                                年    月    日

	推荐单位意见：

                                                                公    章

                                                                年    月    日


