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	姓  名
	
	性  别
	
	出生年月
	       年   月

	身份证号
	
	健康状况
	 

	最高学历
	
	最高学历

毕业学校
	

	所学专业
	
	联系电话
	

	职    称
	
	聘任单位
	

	是否取得规培合格证书
	
	规培专业及

规培单位名称
	

	工作经历
	例：2015.09-2017.07  ****医院  ***科


	诚信承诺
	本人承诺本表所填内容属实无误，符合招聘报名条件，如本人提供信息虚假、瞒报或经查实不符合贵院报名资格，本人愿承担相关责任与后果，取消招录资格。                                        

                                            签名：           

                                                 年     月   日


注：① 报名时请本人携有效身份证、学历证书、学位证书、医师资格证书、医师执业证书、职称证书、职称聘书、单位工作证明、规培合格证书以及其他相关证书的原件和复印件。请将复印件按以上顺序装订在报名表后。
② 交一寸正面免冠同底彩色照片2张用于现场办理准考证。

③ 本表请用A4纸打印，填写清楚，请勿涂改，诚信承诺中签名由本人正楷书写。
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