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成都市郫都区妇幼保健院
2026年公开招聘编外人员报名表
报考岗位：                    
	姓  名
	
	性 别
	
	民 族
	
	政治面貌
	
	照片

	出生年月
	
	职 称
	
	

	手机号码
	
	身份证号码
	
	

	邮箱号
	
	家庭详细地址
	
	

	学历学位
	
	毕业学校、
专业、毕业时间
	

	规培专业
	
	规培单位及
规培结束时间
	

	原工作
单位
	
	目前从事专业
	

	学习
工作
简历
	

	特长
	

	奖惩
情况
	

	单位资格审查意见
	审核人______  （盖章）



