附件4：                 企业新型学徒制培训学徒名册

年度：                         企业（盖章）：                      培训机构（一）（盖章）：             培训机构（二）（盖章）：
填表人：                       联系电话：                           填表日期：   年    月   日
	序号
	班次
	学员编号
	导师姓名
	姓名
	性别
	身份证号码
	社保电脑号
	导师电话
	学历
	现有职业资格证书
	培训职业
（工种）
	培训等级
	培训期限
	人员类别
	备注
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[bookmark: _GoBack]备注：人数较多的，可打印多页。本表与《深圳市企业新型学徒制补贴申请表》一并提交。
