附件

宁德市妇联法律顾问报名表
	姓  名
	
	性  别
	
	照

片

	出生年月
	
	民  族
	
	

	籍  贯
	
	政治面貌
	
	

	身份证号码
	
	

	毕业院校
	
	学历学位
	

	所学专业
	
	主要职称
	

	工作单位
	
	职  务
	

	单位地址
	

	通讯地址
	

	联  系

方  式
	手机号码
	
	单位电话
	

	
	传  真
	
	电子邮箱
	

	简  历
	

	主要学术成果或工作实绩
	（具体可附后）

	擅长领域
	

	所在单位审查意见
	                                   单位盖章

                                 年   月   日


