湖州师范学院驻校外技术转移中心

主任助理（行业服务专员）应聘表

                                                              年    月    日

	姓  名
	
	性别
	
	籍贯
	
	出生年月
	

	学历学位
	
	职称
	
	党派
	
	工作时间
	

	E-Mail
	
	手  机
	

	学院/部门
	
	现任职务
	

	应聘岗位
	
	从事专业
	

	个

人

简

历


	

	应

聘

理

由


	

	所在学院/部门领导意见
	领导签字：                          单位盖章              
年   月   日




注：应聘岗位请注明行业，如装备、医药、家居等。此表一式两份，一份交至社会合作处，所在单位留存一份。
