同心县2024年基层农技推广体系改革与建设补助项目

特聘农技员申报表

	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	电子照片或纸质照片

	出生年月
	
	户籍  所在地
	
	政治   面貌
	
	

	身份证号
	
	电话
	
	

	应聘产业
	
	产业规模
	

	人员类别
	□农业乡土专家    □种养能手  □新型经营主体技术骨干

	学历
	
	毕业学校

专业及时间
	

	个人在应聘产业中开展农技推广相关工作关简历
	


	荣誉（个人和

所在单位获奖

及荣誉）
	

	开展农技推广

服务的工作计

划（撰写

1000 字以上）
	

	乡镇推荐意见
	签字:             单位盖章:

年    月    日

	农业农村审核
	签字：           单位盖章：

                      年    月    日

	备注
	


申报人签字：                       申报日期：


