
	附件2

	2025年襄州区公开选调工作人员推荐报名人员花名册

	填报单位（盖章）：
	
	
	
	
	
	                填报日期：    年  月  日

	序号
	姓名
	性别
	出生年月
	政治面貌
	现工作单位及职务（职级）
	基层工作年限
	本级机关工作年限
	是否满足最低服务年限
	是否为选调生
	备注
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