
庐江县级公立医院2021年公开招聘社会化用人政审考察表
	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
	
	政治面貌
	
	籍贯
	

	曾用名
	
	民族
	
	报考岗位
	
	岗位代码
	

	工作单位
	
	参加工作

时间
	

	本人身份（应届毕业生、社会人员、企业在职人员、机关事业单位在职人员）
	
	联系电话
	

	详细居住地址
	
	婚姻状况
	

	户口所在地
派出所
	
	本人身份证号
	

	个

人

简

历
	（从高中填写至现在）

	家
庭
成
员
及
主
要
社
会
关
系
	姓  名
	称  谓
	政治面貌
	工作单位（家庭住址）和职务（职业）

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


	现实表现（思想政治表现、道德素质、业务能力、遵纪守法等情况）

[由所在村委会（社区）或工作单位填写]
	                                 单位盖章：

    年      月     日 

	是否有违法犯罪情况

[由户籍所在地派出所填写]
	单位盖章：

                                                      年      月     日

	有无违反计划生育政策

[由户口所在镇计生办填写]
	 单位盖章：

     年      月    日

	考察审查意见
	                                                        单位盖章：

       年    月    日


          本表须正反面打印                                                              庐江县人力资源和社会保障局  制

