	　    库区移民转移就业技能培训学员登记表

	姓  名
	[bookmark: _GoBack]　
	性别
	　
	出生日期
	
	照片

	文化程度
	　
	民族
	　
	培训专业
	　
	

	身份证号
	　
	

	家庭住址
	　

	联系电话
	　

	就业安置地意愿
	本地□      省内□    省外□
	就业安置
方式意愿
	机构推荐□
自主择业□

	县市区移民工作机构审核意见： 

	    经审查，         属于             库区移民，同意参加2020年度         技能培训班。                                              
  （盖章）：               年      月     日

	培训时间
	      年     月    日至        年     月     日  共       天

	培训课程
	学       时
	考核成绩

	
	理论课
	实践课
	

	1
	　
	　
	　
	　

	2
	　
	　
	　
	　

	3
	　
	　
	　
	　

	4
	
	
	
	

	获证情况
	结业证书编号
	　

	
	职业资格证等级
	　
	证书编号
	　

	学员就业安置情况
	 就业单位（企业）
	　

	
	就业初期综合收入
	             （元）
	一年后综合收入
	     （元）

	
	就业回访联系方式
	　

	学员签名：

	说明：1、学员基本信息、就业安置地意愿、就业安置方式意愿由学员本人填报；

	      2、学员身份审核意见和一年后综合收入栏由移民机构填报；

	      3、培训时间、培训课程、获证和就业安置情况由培训机构填报；

	      4、凡参加就业技能培训的移民须持学员登记表方可入学。



