	高级会计人才培训资格(推荐)审查汇总表

	  单位(公章)
	
	
	

	姓　名
	姓别
	工作单位
	身份证号
	现任职务
	会计专业技术资格
	学历

(学位)
	所学专业
	从事财会　　　　工作时间
	英语水平

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　
	　

	人 事
部 门
意 见
	领导签字            日期:          盖章
	主 管
部 门
意 见
	领导签字             日期:        盖章


