附件2

南部县2024年部分事业单位公开
考调工作人员报名登记表
	姓  名
	
	性  别
	
	出生年月
	
	照  片

	毕业学校
	
	学  历
	
	学  位
	
	

	所学专业
	
	工作单位
	
	

	参工时间
	
	身份性质
	
	现职务
名  称
	

	现岗位
等  级
	
	职称计算等级证书
	
	职称外语等级证书
	

	报考单位
	

	报考岗位名称及岗位等级
	
	联系电话
	

	工

作

简

历
	


	近两年
年度考核情况
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	报名人签字(凡提供虚假材料或以其它形式骗取报名资格的，取消其考调资格)
	

	所在单位意见
	



主要领导签字：                     （公章）

                                            年    月    日

	主管部门意见
	



主要领导签字：                     （公章）

                                            年    月    日


填表说明：“身份性质”填写公务员、参公人员、事业人员。
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