[bookmark: _GoBack] 附件1：
韶关市高技能公共实训基地电工实训活动报名表
	
1.单位名称（盖章）:

单位地址：

2.计划时间：      年   月   日 -      年   月   日

3.联系人：                            联系电话：

4.负责人：                            联系电话：


	5.活动属性（填实以下□格为准）

技能训练   职业培训   技能鉴定   技术交流   技能竞赛

业务会议   学术研讨

6. 活动依据/理由（指提供政策文件、活动通知、举办协议、鉴定计划等，需提供佐证材料）
文件名称1.__________________________________________________________

2.__________________________________________________________

7.活动安排（需提供佐证材料）

活动内容   教学计划   师资资质   活动议程  活动人员名册表

8.活动对象（指参加群体类别，需提供人员名册作活动台账资料）
.公职人员（指公务员、机关事业单位和院校教职人员）
.社会群体（指企业职工、农村劳动者、自主创业和自谋职业者，含民办培训机构人员等）
.学生群体（指在校的高等、职业、技工和中小学生等）
.特殊群体（指在役或近两年内退役军人、残疾人等）
.社团群体（指社会组织、行业协会、学会、科研机构人员等）
.高等职业学院  .技工学院（学校）.民办培训学校（机构）.工厂、企业
9.活动使用场地

.1号楼（创业孵化基地、电商实训平台）


.3号楼（注明实训场地名称：                        ）



.4号楼（注明使用场地名称：                        ）



	本单位承诺同意遵守《韶关市高技能公共实训基地管理中心实训运行管理办法（试行）》中所有条款要求，做好实训人员的安全管理、疫情防控及教学秩序的维护，按设备设施操作规程进行操作，做好各项安全及疫情防护工作。


经办人签字：                        单位（章）：
                                           年   月   日


备注：可发送扫描件至邮箱sgsxb2021@163.com，市高技能公共实训基地管理中心收到报名表后将根据活动人数确认实训时间。
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附件2：
电工实训活动人员名册表
单位盖章：
	序号
	姓名
	身份证号码
	学历
	职称
	联系电话
	备注

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


说明：备注中请注明实训活动联系人员、负责人、指导教师及实训人员等人员类别。
填表人：                                      联系电话：
