第五届无公害农产品评审委员会委员推荐表
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	照片

	学历
	
	所学专业
	
	

	职务/职称
	
	现从事专业
	
	

	工作单位
	
	身份证号
	
	

	通讯地址
	
	邮编
	
	

	联系电话
	
	手机
	
	E—mail
	

	工
作
简
历
	

	主
要
业
绩
	


	专
家
本
人
声
明
	本人愿意参加无公害农产品认证评审工作，同时保守无公害农产品认证评审的有关秘密，客观、科学、公正地开展评审工作。 
（签名）
                                           年    月     日

	所审
在定
单意
位见
	 （单位盖章）
                                            年     月     日 


备注：上届无公害农产品评审委员会委员需在“主要业绩”栏中概述本人无公害农产品评审委员会委员任职期间评审工作成效。
