附件
“首届国家级露酒评酒委员”报名表
                                             填表日期：    年    月    日

	申请人姓名
	 
	性别
	 
	出生年月
	 
	二寸无边
彩色
照片


	文化程度及学位
	 
	技术
职称
	 
	民　族
	 
	

	单位名称
	 
	职　务
	 
	

	通信地址
	
	手机
	 

	电　　话
	 
	E-mail
	 

	个人简历
	

	所在工作单位
意见
	
（盖章）
年　 月 　日

	 推荐意见 
	
              （盖章）
                                             年   月   日

	备　　注
	








14

