	姓名
	
	性
别
	
	出生
日期
	
	民
族
	
	照片

	律师资格
或法律职业
资格证书号
	
	文化
程度
	
	党
派
	
	

	身份证号
	
	户籍所在地
	
	

	现工作
单位
	
	地址
	
	电话
	

	
	
	
	
	邮编
	

	参加工作
时间
	
	现任
职务
	
	居所
地址
	

	毕业学校
及专业
	
	取得何种专业学位
	
	手机号码
	

	简




历
	起止时间
	在何地何部门（学习）工作
	职务
	证明人

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
申
请
理
由
	     本人任两公律师经所在单位同意，并已参加浙江省律师协会组织的任职前培训，现根据《浙江省公职律师和公司律师管理办法（试行）》有关规定，
申请考核。                                
[bookmark: _GoBack]                           申请人（签名） 
                             年     月     日

	
考
核
结
果
	




                             单位（盖章）                                        
                             年     月     日


宁波市公职、公司律师考核申请表
