附件 2
四川省劳动和社会保障学会个人会员入会申请表
	一、基本情况

	姓名
	
	性别
	
	年龄
	

	民族
	
	联系电话
	
	电子邮箱
	

	毕业院校
	
	所学专业
	
	最高学历
	

	职务
	
	职称
	
	
	

	工作单位
	
	单位性质
	

	详细通信地址
	
	邮编
	

	二、工作简况（主要工作业绩、学术成果及从事人力资源和社会保障相关工作经历）

	三、单位（律师事务所）意见


                                                       签章
                                                    年  月  日



备注：1.此表一式三份，请填写后，连同个人身份证复印件、专业职称复印件一起寄回四川省劳动和社会保障学会秘书处；
2.学会地址：四川省成都市陕西街 54 号 2 号楼 1 单元 四川省劳动和社会保障学会秘书处 ，邮编：610041，电话：028-86118075，18802808397
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