附件1:
珠海市第二届职业技能大赛
珠海市汽车维修行业汽车喷漆职业技能竞赛报名表
 填表日期：      年    月    日
	姓 名
	
	性别
	
	出生年月
	
	照片

	学 历
	
	职业资格及等级
	
	工作年限
	     年
	

	工作单位
	
	身份证号码
	

	联系电话
	
	电子邮箱
	

	联系地址
	

	个
人
简
历
	

	本人承诺
	本人所填资料属实，符合珠海市第二届职业技能大赛报名条件。如有弄虚作假，愿意承担由此引发的所有责任。
                            承诺人签名：
                                   年    月    日

	所在
单位
意见
	 经办人签名：      联系电话：            单位盖章：
                                  年    月    日


注:1、报名者必须符合竞赛报名要求；2、报名时提供本人身份证复印件1份、近期免冠一寸证件照1张；3、本表复印有效。
