
附件2
武汉市科协学会工作先进个人推荐表

	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
	
	政治面貌
	

	在学会担任职务
	
	任现职

时  间
	
	从事学会

工作年限
	

	工作单位
	
	联系电话
	

	先进事迹材料（1000字）另附

	推荐

单位

意见
	                                 负责人（签章）                                    

                                   年  月  日

	市科

协学

会部

初评

意见
	                                 负责人（签章）                                    

                                   年  月  日

	市科

协评

审意

见
	                                 负责人（签章）                                    

                                   年  月  日                                                    




