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遂宁市疾病预防控制中心公开招聘驾驶员报名表
	姓  名
	
	性别
	
	健康情况
	
	照片

	出生年月
	
	民   族
	
	

	政治面貌
	
	驾照等级
	
	

	学   历
	
	毕业学校
	
	

	身份证号码
	

	户籍地
	                          

	家庭地址
	

	联系电话
	

	工作简历
	

	重要情况
	1.是否发生过重大及以上交通责任事故？ 是     否
2.是否有下列情形之一：是      否
受过刑事处罚、治安处罚，以及有其他违反国家法律、法规等行为的；曾被开除公职的；有严重不诚信行为的；有违法、违纪行为正在接受审查的；曾因违法、违规被用人单位开除的；曾因违纪违法行为受到党纪政务处分的。
3.其他奖惩情况：

	个人诚信
承诺
	上述填写内容真实有效。如有不实，本人愿承担相应责任。
承诺人（手写签名）：                  年   月   日


说明：1、此表可以打印或手写，“承诺人签名”必须手写。
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