滨州市人民监督员报名表

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	民族
	
	一寸照片

	籍贯
	
	党派
	
	入党时间
	
	

	身份证号码
	
	健康状况
	
	

	文化程度
	
	毕业院校及

专业
	

	参加工作时间
	
	工作单位及

职务职称
	

	通讯地址邮编
	

	家庭住址
	

	联系方式
	固定电话：
	电子邮箱：

	
	手机：
	

	担任人大代表

政协委员情况
	

	社会兼职
	

	受表彰情况
	

	 简

历
	


	家庭成员及

主要社会关系
	

	被推荐人（自荐人）意见
	                               签章：

                                                 年   月   日

	推荐单位（工作单位、居住地社区、村委会）意见
	                                签章：

                                                     年  月  日

	市司法局意见
	                                签章：

                                                年  月  日

	备注
	


（请正反打印）
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