
凉山州第一人民医院

2026年公开招募医务社会工作服务岗报名表

	姓 名
	
	性 别
	
	民 族
	
	贴

照

片

（近期红底免冠寸照）

	出 生

年 月
	
	政 治面 貌
	
	籍 贯
	
	

	毕业时间、毕业院校及专业
	
	学历
	
	学位
	
	

	身份证号
	
	联系电话
	

	考生类别（选填“202X届毕业生、公卫特别岗人员”）
	
	健康状况
	
	婚姻状况
	

	是否属于优先招募范围

（是/否）
	
	优先招募原因（对应勾选）
	( 继续帮扶的脱贫人口家庭毕业生

( 防贫致贫对象家庭毕业生     

( 低保家庭毕业生
( 零就业家庭毕业生

( 有残疾的毕业生  

( 2026届毕业生   

	教
育
经
历
	起止时间

（高中起填）
	学校
	专业
	学历学位

	
	
	         
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	工作经历
	

	奖惩情况
	

	家庭主要成员情况

	关系
	姓名
	工作单位及职务

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	本人承诺
	本人自愿参加凉山州第一人民医院医务社工服务招募，保证本人填报的信息与提供的材料真实、正确、有效。
	本人签字（手印）：
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