附件
	大同市总工会工匠学院文物保护修复分院培训班报名表

	个人基本情况

	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	近照

（一寸）

	出生日期
	
	出生地
	
	身体状况
	
	

	工作单位
	
	

	部门
	
	参加工作时间
	
	

	通信地址
	
	邮编
	

	电子邮箱
	
	传真
	
	办公室电话
	

	技术职称
	
	行政职务
	

	身份证号码
	
	移动电话
	

	报名班种
	(第二期陶瓷器皿的修复及烧制技艺 (第三期文物拓印技术 (第四期古籍修复（方框内打√）
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教育背景   

	院校
	就读时间
	专业、学位及获得学位的时间

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	近五年相关的业务工作详情

	日期
	项目/课题等
	完成情况

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	单位推荐意见

	                                    公   章        日  期           

                                                                     


