附件1
北京结核病诊疗技术创新联盟
个人会员代表推荐表
	序号
	姓名
	性别
	出生年月
	职务
	职称
	政治面貌
	联系
电话
	联系
邮箱
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	9
	
	
	
	
	
	
	
	

	10
	
	
	
	
	
	
	
	

	推荐单位意见
	
推荐单位盖章：    
   年     月    日

	推荐单位联系人：________联系电话：________ 联系邮箱：__     ______


[bookmark: _GoBack]说明：排名有优先次序，每4名个人会员分配1个名额，以四舍五入的原则取整，可按照分配比例，根据实际情况确定推荐名额。请填写完成后请将此表加盖单位公章，将扫描或拍照件和表格电子版，同时发送至lijing@chinaiatb.org。提交截止日期为2019年7月19日。
