附件
绍兴博物馆编外合同制人员应聘申报表
	姓 名
	
	出 生年 月
	
	年龄
（周岁）
	
	

	性 别
	
	身 高
	
	政 治

面 貌
	
	

	籍贯
	
	婚 姻

状 况
	
	民 族
	
	

	学历及

专业
	
	学 位
	
	身份证号 码
	

	毕业院校及
毕业时间
	

	简

历


	

	 现住地址及邮编
	

	联系电话/手机
	

	E-mail
	

	持有各类

证书名称
	

	备注
	


注：年龄请填写周岁，以报名截止日期为准。表格填写请勿超过本页。

    邮箱地址：327238519@qq.com
