附件2

蛟河市2025年公益性岗位报名表

	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	近期小二寸免冠红色照片

	身份证号码
	
	政治

面貌
	
	

	毕业

院校
	
	所学

专业
	
	

	居住地
	
	联系

电话
	

	报考单位及岗位名称
	
	是否同意调剂
	

	个人

意见
	签名：             年  月  日

	初审

意见
	审核人：          单位（公章）     年  月  日

	复审

意见
	审核人：           单位（公章）     年  月  日


