附件3
云南省留学回国人员接收安置登记表（样表）

（访问学者、进修人员、研究生）

            姓        名      李　 娜

            接收安置单位      云南XXX

            留学 国别    美   国

云南省人力资源和社会保障厅制

                XXXX年XX月XX日

	姓名
	李　娜
	性

别
	女
	民

族
	汉族
	出生

日期
	x年x月x日
	照

片

	籍贯
	云南省永平县
	出生地
	永平县
	身份证护照号码
	53XXXXXXXXXXXXXXXX

P.000001
	

	职称或

职务
	    无
	从事专业
	生物医学
	健康

状况
	良好
	

	婚否
	已婚
	现在何地

从事何工作
	云南XX大学
	血型
	A

	
	
	
	
	身高
	1.63

	出国前单位
	无
	出（回）国

时间
	2005年8月1日出国

2008年9 月 1日回国

	留学国别及学校（单位）
	美国XX大学
	留学类别
	公派  □

自费  ■

	留学学习专业

或研究方向
	生物医学
	国外学位
	硕士

大学本科

	
	
	国内学位
	

	国内外学历及工作简历（自上大学起）
	从何年何月
	到何年何月
	在何地、何校、何部门学习或工作

	
	xxxx年xx月
	xxxx年xx月
	云南XX学院XX专业学习

	
	xxxx年xx月
	xxxx年xx月
	美国XX大学学习

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	本人联系电话：133XXXXXXXXXX
	单位联系电话：53XXXXX

	在国外学习、研究或进修主要内容、导师

姓名
	美国XX大学生物医学专业学习，导师XX。



	取得哪些成果（论文题目、发表时间、刊物名称、科研成果及

价值）
	无

	掌握何种外语

程度如何
	熟练掌握英语

	家

庭

成

员
	姓名
	性别
	出生日期
	参加过何党派或

社会团体
	与本人

关系
	现在何地工作（学习）

任何职务

	
	XXXX
	男
	xxxx年xx月
	中共党员
	丈夫
	云南大学教师


	
	XXXX

	男
	xxxx年xx月
	无
	儿子
	云南师范大学读书

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	主

要

社

会

关

系
	姓名（主要社会关系包括父母、亲属及重要社会关系）
	性别
	出生日期
	参加过何党派或

社会团体
	与本人

关系
	现在何地工作（学习）

任何职务

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	接收安置理由
	接收单位（章）

年   月   日



	接收单位主管部门意见
	情况属实

同意安置

（章）

年  月  日


	审批意见
	（章）

年  月   日


说明：1. 此表由本人用中文如实填写，字迹要端正、清晰；

请在相应位置贴本人免冠相片一张； 
如情况属实，请接收单位盖章。

