乡村振兴委员会联合毕设
评审委员推荐表
	姓    名
	
	性    别
	
	出生日期
	
	二  寸

照  片
（电子照片）

	民    族
	
	所在省（市）
	
	

	身份证号
	
	现任职务
	
	

	工作单位
	
	

	职称
	
	从事专业
	
	

	通信地址
	
	邮政编码
	

	手   机
	
	联系电话
	
	传   真
	

	电子信箱
	

	其他联系方式 （QQ/MSN）
	

	简  介

	




	推荐意见

	


                            签字：           盖章

                                   年     月      日


[bookmark: _Hlk37840141]备注：1、推荐意见 栏的盖章、签字选一项即可，院系盖章、或签字都可以的
2、评委会候选委员需由学院系主任及以上领导、学院教授或学科带头人担任。
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