
附件1
“最美战疫青年”候选人推荐登记表

	姓  名
	
	性别
	
	出生

年月
	
	照  片

	民  族
	
	学历
	
	政治

面貌
	
	

	
	
	学位
	
	
	
	

	工作单位及 职 务
	
	

	单位地址
	
	单 位

电 话
	

	家庭住址
	
	家 庭

电 话
	

	手    机
	
	Email
	

	身 份 证

号    码
	
	微信号
	

	推荐单位

联系人
	
	电  话
	

	
	
	手  机
	

	个

人

简

历
	

	战疫

主要

成就

及荣誉

（500字以内）
	

	工作单位

或个人自

荐者推荐

理由及意见
	个人推荐或自荐者署名：

工作单位（盖章）

    年  月  日
	主  管

部  门

党  委

意  见
	（个人推荐和自荐者本栏免填）

        （盖章）          

        年  月  日       

	推  荐

团委或

青  联

意  见


	（个人推荐和自荐者本栏免填）

     （盖章） 

    年  月  日
	团市委意  见

（
	  （盖章）

       年  月  日

	
	本人签字：                          年  月  日


附件2：

×××同志事迹详细材料

正文（1500字）…………………………………………

…………………………………………………………………………………………………………。

	本人

签字
	    年  月  日
	工作单位

意    见
	      （盖章）

     年  月  日

	主管

部门

党委

意见
	    （盖章）

   年  月  日
	推荐团委

意    见
	      （盖章）

    年  月  日


附件3

“最美战疫青年”候选人推荐汇总表

	序号
	推荐团组织/推荐单位/个人自荐
	姓名
	性别
	单位及职务
	联系方式
	身份证号码
	推荐人
及联系方式
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