	申请
	受理
	准备
	结果

	申请单位：
	联系人：
	受理人：
	受理时间：
	试卷准备人：
	本次鉴定     合格，准予发证。
审批人：

	电子邮箱：
	联系电话及QQ号：
	核准鉴定时间：
	
	

	
	
	
	科室负责人：
	

	鉴定地址：
	鉴定所站：
	
	

	职业
	等级
	人数
	类别
	鉴定
时间
	备注
	鉴定人数
	鉴定
批次号
	考评人员
	理论试卷
	答题卡
	技能试卷
	合格人员
	备注

	A：
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	B：
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	C：
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	D：
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	E：
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	其中补考人数及科目：
	备注：
	备注：
	备注：

	理论考场设置：  24人/场□，30人/场□。
	
	
	

	以上所有学生已完成国家职业标准规定的有关培训，其中全日制学生均为    年制，第   学期。符合规定。
培训单位或院校（盖章）
	以上所有考生的报名材料真实，所提交复印件与原件相符。
鉴定所站（盖章）
	已审核，同意    名考生参加鉴定。

鉴定中心（盖章）
	印制人：

日  期：
	收费情况：
领证人：

	
	
	
	领卷人：

日  期：
	

	此表于考前5个工作日，由鉴定所站或培训单位报相应鉴定中心


附件3                  舟山市职业资格（技能）鉴定申请表


















