附件1：
从事妇女工作20周年人员登记表（在职）
 填报单位（盖章）：
	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	出生年月
	

	籍贯
	
	政治面貌
	
	文化程度
	

	参加工作时间
	
	参加妇女
工作时间
	

	工作单位及职务
	
	职   称
	

	联系地址及邮编
	
	联系电话
	

	受过何种奖励
	

	受过何种处分
	

	工
作
简
历
	

	所在单位组织人事部门意见
	                                       （盖章）
年　   月　  日

	区系统等妇女组织意见
	                                       （盖章）
年　   月　  日

	市
妇
联
意
见
	（盖章）
年  　月  　日

	备
注
	


  备注：此表加盖公章、一式三份、A4纸正反打印。
附件2：
从事妇女工作20周年人员登记表（退休）
 填报单位（盖章）：
	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	出生年月
	

	籍贯
	
	政治面貌
	
	文化程度
	

	参加工作时间
	
	参加妇女
工作时间
	

	退 休 时 间
	
	
	

	退休前工作
单位及职务
	
	职   称
	

	联系地址及邮编
	
	联系电话
	

	受过何种奖励
	

	受过何种处分
	

	工
作
简
历
	

	所在单位组织人事部门意见
	                                       （盖章）
年　   月　  日

	区系统等妇女组织意见
	                                       （盖章）
年　   月　  日

	市
妇
联
意
见
	（盖章）
年  　月  　日

	备
注
	


  备注：此表加盖公章、一式三份、A4纸正反打印。
附件3：
从事妇女工作20周年人员登记汇总表
（按姓氏笔画排序）
填报妇女组织（盖章）：           
	序号
	姓　名
	性别
	工作单位及职务
	是否退休

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


联 系 人：                       联系电话：
联系地址：
 备注：此表加盖公章、一式二份、A4纸正反打印。
