附件1
参训学员报名信息表

学院党委（盖章）：                                    学院党委书记（签字）：            
	序号
	姓名
	性别
	民族
	单位
	联系方式
	身份证号
	生源地（省）
	现任职务

	1
	
	
	
	
	
	
	
	

	2
	
	
	
	
	
	
	
	

	3
	
	
	
	
	
	
	
	

	4
	
	
	
	
	
	
	
	

	5
	
	
	
	
	
	
	
	

	6
	
	
	
	
	
	
	
	

	7
	
	
	
	
	
	
	
	


注：1.请各学院将《报名信息表》纸质版签字盖章后，于3月2日上午12:00前送岱宗校区1号楼

231室；一并将电子版发送tongzhanbu@sdau.edu.cn和503945697@qq.com邮箱。

2.联系人：王萱15020817558，宗坤,17863806898。



