附件

华夏基金会职教项目学校管理人员研习班

报   名   表
填表日期：     年  月  日         学校名称（加盖公章）：                         
	                                    姓名
	姓名

汉语拼音


	性别
	出生

年月日
	出生

地点
	民族
	学历
	职务
	外语情况
	是否有出国（境）经历

	
	
	
	
	
	
	
	
	会何种外语
	外语

水平
	前一次出国(境)时间
地点
	曾到过的国家
（地区）

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	身份证号码
	手机号码


	电子信箱
	学校电话

（加区号）


	学校传真
	学校通讯地址
	邮政
编码

	
	
	
	
	
	
	


备注：1. 出生日期必须填写到X月X日 。                                                                  

2.此表务请于2011年12月25日前传真至教育部职成司综合处。传真号码：010-6602 0434
1
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