
附件

云南省药品监督管理局中药标准制定修订专家库人选推荐表

	姓 名
	
	性 别
	
	出生年月
	
	

	民 族
	
	政治面貌
	
	联系电话
	
	

	学 历
	
	学 位
	
	职称/职务
	
	

	单 位
	

	教 育 经 历
	起止时间
	学 校
	专 业
	学 历

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	工 作 经 历
	起止时间
	工作单位
	科室/部门
	职 务
	职 称
	具体岗位及工作

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	推荐单位意见
	                           (盖章)
                                                   年  
 月
  日


注：1.教育经历从大学开始；教育经历、工作经历填写位置不够，可增加。

 2.推荐单位应在意见栏对推荐人员资格进行确任。
 3.若为自荐人员则不需填写“单位”和“推荐单位意见”栏。


