附件4
浙江大学第三十九次学生代表大会代表
汇总表
年   月   日
	代表团名称
	第X代表团
	团委负责人签字：                    （加盖团组织公章）
	不填

	团长姓名
	
	联系方法
	

	秘书长姓名
	此空各代表团不填
	联系方法
	此空各代表团不填

	序号
	姓名
	学号
	性别
	籍贯
	民族
	出生日期
	政治面貌
	专业排名
	担任职务
	联系方式
	电子邮箱

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



