福建中医药大学学生会干部竞聘申请表

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	籍贯
	
	相片

	院系
	
	班级
	
	学号
	
	宿舍
	
	

	现任职务
	
	联系电话
	
	

	意向部门
	
	是否接受调剂
	
	

	意向职位
	
	家庭地址
	

	（可附后）

个人特长
	

	（可附后）

工作简历
	

	（可附后）

获奖情况
	

	备注
	


于6月10日12:00前发送到校学生会邮箱986478872@qq.com
4
—1—


