岗位竞聘意见表

	姓名
	
	性别
	
	出生年月

（    岁）
	

	民族
	
	籍贯
	
	政治面貌
	

	最高学历
	
	最高
学位
	
	毕业学校

及专业
	

	参加工
作时间
	
	健康状况
	

	应聘岗位
	

	现所在单位
	

	现任岗位
	
	聘任时间
	

	现职级或专业技术职务
	
	任职时间
	

	熟悉专业，有何专长
	

	竞聘人申请：
竞聘人签名：
                                                日期：       年   月   日

	所在单位竞聘意见：
请签署“同意”或“不同意”的意见。
                             单位法人签名：
                         单位公章：
                                       日期：        年  月  日


（备注：此表中国科学院西安光机所竞聘人不再填写）

