附件：

全省电大系统技术支持服务先进工作者推荐表

学校：                              

	姓名
	
	性别
	
	年龄
	
	政治面貌
	

	职务
	
	职称
	
	学历
	
	工作部门
	

	所在岗位
	
	从事技术支持服务

工作时间
	

	主

要

业

绩
	（可另附页）

	所在单位推荐意见

（盖章）
主管领导签字：          年  月   日
	省电大评审意见

（盖章）
主管领导签字：        年   月   日


