附件3
自治区交通运输厅安全生产与应急管理专家推荐汇总表（复审）
相关处室（盖章）：
	序号
	姓名
	性别
	年龄
	单位
	职务、职称
	领域
	专业类别
	相关工作年限
	联系方式
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


填表人：                              联系电话：                                  填表日期：
说明：此表由自治区交通运输厅相关处室填写，专家申请人达不到职称、工作年限要求或年龄超过65周岁的，需在备注一栏说明推荐理由。

