[bookmark: _GoBack]孝义市社区专职网格员纳入社区专职工作人员管理报名表

乡镇街道 （公章）：                       填表日期：      年     月     日

	姓 名
	
	性 别
	
	民 族
	
	照片

	出 生
年 月
	
	籍 贯
	
	

	政 治
面 貌
	
	入 党
时 间
	
	健 康
状 况
	
	

	学 历
	
	毕业院校
系及专业
	

	身份证号码
	
	担任社区专职网格员时间
	

	所在社区
	
	联系电话
	

	
是否两委成员及担任职务
	
	是否为
退役军人
	

	是否有社工证
（证件号码）
	
	社工等级
	

	工
作
简
历
	






	村（社区）
意    见
	


                                             （盖 章）  
                                           年   月   日 

	辖区派出所意见
	 


                                            （盖 章）  
                                           年   月   日 

	乡镇（街道）综治中心意见
	


                                            （盖 章）  
                                           年   月   日 

	乡镇（街道）党工委意见
	
 

	                                              （盖 章）  
                                              年   月   日

	市综治
中心意见
	

                                             （盖 章）  
                                           年   月   日 

	市委政法委意见
	

                                            （盖 章）  
                                           年   月   日 


本人郑重承诺：以上所填内容均真实准确。     
                                                 本人签字：              

注：本表一式三份。
