附件：

赣州市道路危险货物运输专家推荐表
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	照片

	工作单位
	
	

	联系地址
	
	

	身份证号
	
	身体状况
	
	

	职务
	
	职称
	
	

	文化程度
	
	本专业工作年限（年）
	
	

	毕业院校
	
	

	所学专业
	
	联系电话
	

	擅长专业（在相应□打√，可多选）
	□爆炸品类   □气体类   □易燃液体类   □易燃固体类  □氧化性物质和有机过氧化物类  □毒性物质和感染性物质类  □放射性物质类   □腐蚀性物质类   □项危险物质和物品类 

□行业管理类   □其它（填写具体专业）： 

	个人工作简历
	

	主要工作业绩
	                                                 签名：

	所在单位意见
	                                                                （盖章）
                                                             年   月   日

	市交通运输局意见
	                                                                （盖章）
                                                             年    月    日




