特种设备作业人员资格申请表
	姓   名
	«姓名»
	性   别
	«性别»
	(近期2寸正面免冠白底彩色照片)

	身份证号
	«身份证号»
	文化程度
	«学历»
	

	工作单位
	«工作单位»
	

	工作单位地址
	«工作单位地址»
	

	通信地址
	«通信地址»

	邮    编
	315207
	联系电话
	«联系电话»

	申请作业项目
	«申请作业项目»
	申请项目代号
	«申请项目代号»

	工作简历
	已在该作业岗位实习满三个月以上。

	相关资料
	(身份证明 (身份证正反面复印件1份)

(一个月内医院五官科出具的

视力、无色盲、色弱体检报告

(2寸正面免冠白底彩照2张

(高中及高中以上学历



	用人单位意见
	(申请人在非户籍工作所在地申请时需填写本栏)

用人单位 (加盖公章)：           年   月   日

	本人声明，以上填写信息及所提交的资料均合法、真实、有效，并承诺对填写的内容负责。

申请人 (签字)：                    年   月   日














身份证复印件粘贴处








