
附件3
2026年泰来县乡镇卫生院公开招聘医学毕业生

应聘人员个人学习经历登记表
	应聘岗位
	      乡镇卫生院               岗位 

	姓   名
	 
	身份证号
	

	个人学习经历

本人签名：  

	


填写要求：1. 学习经历须从初中阶段起，按时间顺序完整填写，不得间断、遗漏。2. 格式统一为：XXXX年XX月—XXXX年XX月 XX学校 XX专业 学历 学位3. 所填信息必须真实、准确，与毕业证书、学历学位证书一致，凡弄虚作假者，一律取消资格。提供一份即可。


