
附件2
第十四届山东省化工行业职业技能竞赛报名表

单位名称（盖章）：                   联系人：                 联系电话：

	序号
	姓名
	身份证号
	性别
	民族
	工作单位
	职业（工种）
	参赛组别
	联系电话
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	领队

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	教练

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	选手1

	
	
	 
	
	
	
	
	
	
	选手2

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


注:请于2023年 9月 1日前将PDF版、WORD版报名表和近期彩色免冠电子版证件照(不小于200K)打包发送至邮箱 sdhgds@126.com,加QQ群并电话确认,逾期不再受理


