
附件5

人力资源服务业高级经营管理人员研修培训

项目申请表

项 目 名 称                       

项 目 单 位                       

主 管 部 门                       

	项目名称
	

	项目单位
	

	机构资质
	

	项目负责人
	

	联 系 人
	
	联系电话
	

	邮    箱
	
	地    址
	

	培训立项的必要性：



	培训主要

内容、方式
	

	培训师资

情况
	

	培训计划及日程安排
	

	经费预算

方案
	

	设区市人力资源社会保障局或省直主管部门

意见
	                            (公章)

年    月    日



	省人力资源社会保障厅意见
	                                  (公章)

                              年   月    日
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