附件1
    昆山市企业家学院卓越成效营销实践研修班
                 学员报名表

填报单位：
	姓 名:
	
	性别：
	
	出生年月
	
	民族
	

	照    片

	[bookmark: _GoBack]籍 贯
	
	文化程度
	    
	政治面貌
	
	入档（团）时间
	
	

	身份证号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	企业名称及职务
	
	行业类别
	


	职工数
	
	上年度营业收入（万元）
	
	上年度纳税（万元）
	

	办公电话
	
   
	手机号码
	


	通讯地址
	
	邮编
	

	个   人   简   历
	


。




	企业及个人所获荣誉情况
	  

	所在企业简介
	

	区镇意见
	

	培训机构意见
	市工信局意见

	




           年  月  日
	




                年  月  日



