晋中市乡级行政区划调整咨询专家基本情况表

	姓名
	
	性别
	
	照 片

	籍贯
	
	出生年月
	
	

	最高学位
	
	毕业院校
	
	

	技术职称
	
	行政职务
	

	工作单位
	
	从事专业（研究方向）
	

	电子邮箱
	
	通信地址
	

	办公电话

（传真）
	
	手机号码
	

	有何著作、学术论文，发表时间，发表刊物名称
	

	参加何种学术组织，担任何种职务
	

	所在单位意见
	             盖章

                             年    月   日


