附件6

申 报 对 象 花 名 册
填报单位（盖章）：                              
	序
号
	姓名
	性
别
	身份证号
	是否
上海
户口
	参加
工作
年月
	参加
专业
工作
年月
	参加
出版  专业
工作
年月
	行政
职务 
	学历
及
学位
	毕业学校
及专业
	毕业
年月
	申报
专业
职务
	现任
专业技术
职务
	从事
现专业
技术职务年月
	考 试 情 况
	学科组
	手机
号码

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	外语
	古汉语
	计算机
	出版
职业
资格
考试
或注册
	继续
教育
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


单位地址：                                    联系部门、联系人及电话： 

E-mail:
