
西安交通大学第一附属医院东院员工应聘报名表

应聘岗位：                                   （此表请用黑色签字笔手工填写）

	自然情况
	姓名
	
	性别
	
	出生日期
	
	贴照片

	
	民族
	
	婚姻状况
	
	生源地
	
	

	
	政治面貌      
	  
	身高/体重：          Cm          kg
	

	
	最高学历
	
	专业
	
	英语四六级
	
	

	
	毕业时间
	
	毕业院校
	
	

	
	第一学历
	
	执业资格
	
	

	执业资格证书编号：
	身份证号：

	联系电话：
	备用联系人及电话：

	家庭住址：
	通讯地址：

	主要社会关系

	姓名
	与本人关系
	工作单位
	职    务

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	教育学习经历（从高中开始填写）/可添加行

	起止时间
	毕业学校
	所学专业
	学历

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	实习及工作经历（应届生仅填写实习经历）/可添加行

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	个人荣誉（需附获奖证书复印件）/可添加行

	时间
	获得何种奖励

	
	

	
	

	
	

	
	

	自我评价或其他需要说明的情况（例如除执业资格之外的取证情况、特长、性格、爱好等）

	

	承诺：本人承诺身体健康，既往无精神病史，能够胜任医疗护理任何班次（包括夜班、节假日）工作。承诺上述所填以及所附带相关证明材料真实有效，否则引起的一切后果自负。

 承诺人签字：                              


备注：本表请务必A4纸正反面打印，手工填写，本人亲笔签名，与相关证明材料一并提交报名审核。2019年应届毕业护士，执业资格证书处填执业资格考试分数，证书编号一栏不填写。
填表人签字：                                          填表时间：



