暨南大学附属第一医院竞聘答辩报名表

	姓名：            性别：             出生年月：       

科室：            技术职称：         行政职务：

应聘岗位：                  最高学历（学位）：

	主要工作业绩（简要列出不超过300字）

申请人签名：



	科室意见：

该同志属：□低职高聘        □ 共    人竞聘    个职位

□同意       □不同意，参加竞聘。

                              科主任签名：



	医院聘任委员会意见：

· 同意竞聘申请。

· 不同意竞聘申请。




