专业技术资格证书补发登记表

20  年   月   日
	姓 名
	
	工作单位
	

	性 别
	
	出生年月
	
	学 历
	

	现任专业技术职务
	
	丢失时间
	

	何时领取何专业技术资格证书
	

	要求

补发

理由
	    遗失

	发证

机构

意见
	该同志参加                     并取得    级资格证书，证书号码为：            。


	人事

(职改)部门

意见
	经审核，该同志已于20  年   月   日在           刊登《遗失声明》，手续齐全，同意补发。
                                20  年  月  日

	备
注
	领证人签名：               新证书号码：

身份证号码：                            年  月  日


