单 项 技 能 鉴 定
商务英语口语考生报名表








编号：

	姓 名
	张三
	性 别
	男

	姓名拼音
	ZhangSan
	文化程度
	大专

	准考证号
	
	出生日期
	1987年7月

	民 族
	汉
	身份证号
	XXXXXXXXXXXXXXXXXX

	职 业
	学生
	工作单位
	福建师大物光院

	报考模块
	英语口语
	等 级
	三级

	通讯地址
	福建师大物光院

	联系电话
	83426524
	邮政编码
	350108

	培训时间
	
	培训地点
	

	鉴定站所意 见
	                     年    月    日(章)


说明：1. 此表由申报者本人如实填写，不得由他人代填写；

      2. 本表由考试站点妥善保存。

