附件
壤塘县人民检察院听证员申请表（推荐表）
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	二寸
证件照

	民族
	
	籍贯
	
	政治面貌
	
	

	身份证号
	
	健康状况
	
	

	文化程度
	
	毕业院校及

专业
	

	参加工作时间
	
	工作单位及

职务
	

	手机号码
	
	办公电话
	

	通讯地址
	

	专长
	
	是否具有法学专业或法律工作背景
	

	担任人大代表
政协委员情况
	

	简    历
	


	家庭成员关系
	

	本人承诺
	1.无《壤塘县人民检察院关于选任听证员的公告》中规定的不得担任听证员的情形；
2.以上所填内容属实、提供材料真实，并承担法律后果。
签  名：
年  月  日

	所在单位、居住地社区、村委会
意  见
	签  章：
年  月  日

	组织推荐意见
	签  章：
年  月  日

	壤塘县人民

检察院
意   见
	签  章：
年  月  日


注：1.此申请表（推荐表）一式三份，由申请人（推荐单位）、选聘单位各执一份，备案一份。

2.请正反双面打印，电子档发送至278132729@qq.com邮箱。
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