附件2：

黑龙江省职业技能鉴定考试报名表

报名单位：（公章）                    主管单位：（公章）                                                            报表日期：
	序号
	工作单位
	姓名
	性别
	学历
	身份证号
	参加工作时间
	鉴定职业  

（工种）
	鉴定职业级别
	从事本职业工种年限
	转专业后从事工种年限
	原职业技能级别、证书编号
	备 注
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填 表 人：                                             经办人：                                              单位负责人：
单位地址：                                             电  话：
