附件2

昆明市脱贫攻坚奖候选人
申报审批表








候选人姓名：
推荐单位（盖章）：
填报时间：









昆明市脱贫攻坚巩固提升工作指挥部办公室制


填表说明

一、本表是昆明市脱贫攻坚奖候选人申报审批用表，由各级推荐单位填写。本表签字盖章栏需填写单位全称并加盖公章、单位负责同志签字。推荐单位审核意见一栏应简要注明公示情况。
二、本表应按规范格式用仿宋四号字打印填写，阿拉伯数字用 Times New Roman。
三、出生年月、参加工作时间填写格式为××.××。籍贯和出生地填写××省（自治区）××市（县）或××直辖市。推荐候选人现工作单位填写全称，如无工作单位，只填写家庭住址。
四、“参评奖项”一栏需按照奖项设置选填。
五、个人简历从参加工作时填起，大、中专院校学习毕业后参加工作的，从大、中专院校学习时填起，时间具体到月份，各时间段前后要衔接、不得空断；获奖情况填写近三年县级以上奖项。
六、申报表中“简要事迹”一栏中的文字将用于宣传展示阶段，并接受社会监督，字数严格控制在300字以内。
七、同时报送事迹材料（字数在3000字左右，纸质及电子版）、候选人近期两寸免冠蓝底彩色标准照（电子版，jpg格式，像素在413×626以上），以及相关必要证明材料。
八、申报表和事迹材料一式两份，规格为A4纸，正反面打印。
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	姓名
	
	性别
	
	标准
照片

	民族
	
	政治面貌
	
	

	籍贯
	
	出生年月
	
	

	工作单位
及职务
	
	

	家庭住址
	
	

	通讯地址
	

	邮政编码
	
	联系电话
	

	电子邮箱
	
	身份证号码
	

	参评奖项
	脱贫攻坚先进个人□        脱贫致富先进个人□ 

	推荐单位
联系方式
	联系人姓名
	
	职务
	

	
	联系电话
	
	电子邮箱
	

	
	单位地址
	

	个人
简历
	

	主要
获奖
情况
	

	主要
事迹
（300字）
	


	组织人事、纪检监察、工商、税务、
公安、卫计等部门
意见
	




                                （盖 章）
年  月   日

	推荐
单位
意见
	


（盖 章）
年  月   日

	市级
评审
意见
	


（盖 章）
年  月   日



