
附件2
西昌市2019年公开考核引进市委党校教师报名表
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
（   岁）
	19XX.02

（xx岁）
	照
片

	民族
	
	籍贯
	如四川
西昌
	政治
面貌
	
	

	入党
时间
	
	婚姻
状况
	
	参加工
作时间
	
	

	报考岗位
	
	岗位编码
	

	学历
学位
	全日制

教  育
	如XX硕士
	毕业院校
及专业
	

	
	在  职

教  育
	如XX硕士
	毕业院校
及专业
	

	现工作单位及职务
	xx单位xx职务
	身份属性
	如公务员、事业人员等

	身份证号码
	
	联系电话
	

	个

人

简

历
	（简历从大学开始依次连贯填写）
如：xx年xx月-xx年xx月在xx学校xx专业就读
xx年xx月-xx年xx月在xx单位担任xx职务


	家庭成员
及主要社
会关系
	称谓
	姓名
	年龄
	政治面貌
	工作单位及职务

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	奖惩
情况
	可另附纸张填写


	主要
工作
业绩
或研
究成
果
	可另附纸张填写


	本人
承诺
	上述所填报名信息真实、准确。所提供的相关证件均真实有效。如有弄虚作假或填涂错误，我自愿接受有关部门的处理，由此所造成的一切后果均由本人承担。
本人签名：             （手签）
年    月    日

	资格审核意见
	（盖 章）
年    月    日


注：报名表请用A4纸双面打印。

附件3
同意报考证明
	姓    名
	
	性    别
	

	民    族
	
	出生年月
	

	参    加
工作时间
	
	文化程度
	

	身份证号
	

	工作单位
及职务
	

	是    否
同意报考
	（所在单位负责人签署意见加盖公章）

	人事管理
权限部门
	（人事管理权限部门签署意见加盖公章）


兹证明我单位上述同志已征得单位及人事管理权限部门同意，同意其参加西昌市2019年公开考核引进市委党校教师考核，并在考察、公示后配合办理调动手续。
特此证明
出具此证明单位人事部门负责人签名：
                        报考人员签名：

                                年   月   日



