附件二
衡水健康科技职业学院

2025年公开选聘工作人员报名表  

                            报名岗位：                                
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	（例：1993.06）
	照片

	民族
	
	政治面貌
	
	户籍所在地
	
	

	符合报考条件学历
	
	学位
	
	

	所学专业
	
	专业代码
	

	身份证号码
	
	联系电话
	（本人电话）

	
	
	
	（紧急联系人电话）

	职称资格证书
	
	技能等级证书
	

	学 习 经 历（大学及以上）
	入学时间
	毕业时间
	毕业院校及所学专业
	担任职务

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	工 作 经 历
	起止时间
	工作单位
	职称/职务

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	其它
	


