附件2
重庆市农业机械学会先进个人推荐表
	姓    名
	
	性    别
	
	证件照

	出生日期
	
	民    族
	
	

	政治面貌
	
	职    称
	
	

	身份证号码
	
	学    历
	
	

	学会职务
	
	工作单位
	

	联系电话
	
	通讯地址
	

	邮    编
	
	电子邮箱
	

	专（兼）职从事学会工作起止年月及职务
	

	推荐理由（个人简历、主要事迹，若有奖章等可附图）：


	（工作单位）推荐意见：


[bookmark: _GoBack]
                               （签字）负责人：  
                         （盖章）     年    月    日

	审批意见：




                                    （盖章）     年    月    日

	备注：



备注：
1.请将表中各项内容填写完整，本表提交截止时间为2023年9月25日。
2.本表提交方式：书面原件1份和复印件5份及电子版word和PDF版（盖章签字扫描版）发至秘书处邮箱cqsnjxh@163.com。
3.邮寄地址：重庆市高新区白市驿镇九里村农机学会（任屹13898204628）。

