
浙江省会计从业人员基本信息表
	编号：    


	姓名
	
	民族
	汉族 　
	性别
	
	一寸免冠照片

	证件类型
	1.身份证 
	

	证件号码
	
	出生日期
	
	

	发证时间
	年    月    日 (由发证机关填写）
	

	政治面貌
	
	

	全日制最高学历
	
	电子认证号
	

	全日制最高学位
	

	全日制毕业院校
	
	毕业时间
	

	全日制最高学历所学专业
	

	非全日制最高学历
	
	电子认证号
	

	非全日制最高学位
	

	非全日制毕业院校
	　
	毕业时间
	　

	非全日制最高学历所学专业
	

	取得电算

化证号
	
	珠算

等级
	
	珠算

证号
	　

	专业技术资格
	
	取得时间
	

	取得方式
	
	证书(评审)号
	　

	专业技术资格类型
	

	是否从事会计工作
	

	工作单位全称
	


	联系地址
	
	组织机构代码
	

	手机
	
	联系电话
	
	电子邮箱
	

	所属乡镇、街道、系统
	
	单位类型
	00. 无 

	注会全科合格证号
	　
	注册评估师证书号
	　
	注册税务师证书号
	　

	是否高端人才
	否 
	高端人才类型
	
	取得时间
	

	单位意见

　

（盖 章）
年   月   日
	本人承诺对上述申请内容的真实性负责
(请在下方空白处抄写上述文字并签字)
本人签名： 
年   月   日
	会计 

从业 
资格 

管理 

部门 

意见 
	　

公  章

　

年   月   日

	说明
	 1、无工作单位的，不需要单位盖章。有工作单位的，必须填写单位的组织机构代码,并提供组织机构代码证复印件。
 2、领证人员必须提供全日制最高学历证书原件和复印件。
 3、请在各栏目所选项目打√。
 4、在办理申请领证手续时，必须同时提供表内有关内容的有效证件原件(组织机构代码证除外)及其复印件。


