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　　　　　　　　             填报时间：     年　 月 　日
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	奖惩情况
	

	学习及工作简历
	（注：要求从高中毕业后开始填写，学习期间注明院校、系和专业）
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本人承诺：本表信息全部属实。本人符合选调规定的所有条件和资格要求。如不符合，本人愿意承担由此造成的一切后果。

 承诺人：                         年   月   日
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