资格考核认定(特许)人员登记表
(此表存本人档案)
	序号：　　　　　　　　　　　　　　　　　　　　市地：


	姓   名
	
	身份证号
	
	一寸

免冠

白底

近期

彩照

	性   别
	
	最高学历
	
	所学专业
	
	

	毕业时间
	
	参  加
工作时间
	
	专  业
工作年限
	
	

	现任专业

技术职务
	
	取得专业

职务时间
	
	电话号码
	

	工 作 单 位
（或档案存放单位）
	

	取  得

资格名称
	
	取得时间
	

	级  别
	
	专  业
	

	证书编号
	
	公布文号
	

	省人力资源和社会保 障 厅
意    见


	该同志经考核认定，取得                资格。

(章)     

        年     月     日




        注：附身份证复印件
