附件2：
2026年网络视听节目审核员培训班（广东专场）报名表
单位：                                参训日期：
	姓名
	
	性别
	
	出生年月日
	
	电子照片
    

	民族
	
	文化
程度
	
	政 治
面 貌
	
	

	身份证号
	
	户口所在地
	
	

	毕业院校及专业
	
	毕业时间
	
	

	所在部门及职务
	
	单位电话及手机
	

	从事审核工作时间
	
	现住址
	

	电子邮箱
	

	简历
	（从大学填起，包括从事审核工作的内容）

	单位意见
	我单位推荐该同志参加培训。

所在单位负责人签字：（公章）
年  月  日

	诚信声明
一、 本人符合报名条件的要求，在报名表中填写的个人信息均准确、真实。
二、 本人提供的身份证、学历证明等证件原件均符合国家规定且真实有效。
三、 本人同意参加广东省网络视听节目审核员培训班并参加培训考试。
四、 本人同意遵守广东省网络视听节目审核员培训班考试考场纪律和规则，如有违反，愿意按照《国家教育考试违规处理办法》接受处罚。
本人签名：



说明：您所预留的电话，将作为联系和考试号码。
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