附件2
技工院校实施职业技能等级认定
过程化考核备案表
申请院校（公章）：                申请时间：   年  月  日
	学校名称
	 

	地    址
	

	备 案 号
	

	单位性质
	□市属公办院校  □区属公办院校 □市属民办院校

	联系人
	
	职务
	
	联系电话
	

	职业技能等级认定过程化考核申报专业

	序号
	职业（工种）
	对应专业
	培养层次
	是否工学一体化改革试点

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


