
附件三：

安徽十佳行政总厨/优秀行政总厨申报表

编 号：

	姓    名
	
	性 别
	
	民 族
	
	（贴照片）

	身份证号
	
	专业工龄
	
	

	工作单位
	
	

	通讯地址
	
	邮政编码
	

	联系电话
	
	传   真
	
	手   机
	

	技术职称
	
	身体状况
	
	□申报十佳  □申报优秀

	个 专

人 著

业 荣

绩 誉

称

号


	

	单位意见：

        公   章

        年   月   日
	市相关行业协会（行业主管部门）意见：

        公   章

        年   月   日
	安徽省餐饮行业协会意见：

        公   章

        年   月   日


注：请在□中打“√”

