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素质训练学校烟台分校

学员登记表

                                                                                                     填表日期：    年  月  日

	序号
	姓  名
	性 别
	工作单位或联系地址
	职务

职称
	身份证号码
	办公电话
	手  机
	E—mail
	以往病史
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注：为了使您的名字能够永久保留我校的档案中，请您清晰填写，以免我们误存，谢谢合作！
