参训人员信息表
	证件类型
	
	证件号码
	

	姓名
	
	性别
	

	民族
	
	出生日期
	

	政治面貌
	
	联系电话
	

	手机
	
	电子邮箱
	

	所在单位
	


教育背景
	开始
日期
	结束
日期
	毕业院校
	学历
	专业
	是否
全日制

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


工作经历
（根据《调解仲裁法》第20条之规定，请至少填写近5年来符合任职条件的工作经历）
	开始
日期
	结束
日期
	工作单位
	职务

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


备注：请一并报送1寸免冠照片（电子版）一张
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