
         台灣中油股份有限公司油品行銷事業部甄選約聘醫師報名表 

 

身分證正面黏貼處 身分證反面黏貼處 照片黏貼處 

 

 

 

 

 

 

 

 

  

姓        名  性別 年齡 

身分證字號  
出生 

日期 
 

最 高 學 歷  畢業證書字號  

醫師證書字號  

經 歷 

服務單位 職  稱 起迄年月 離職原因 

  
     年  月至 

     年  月 
 

  
     年  月至 

     年  月 
 

  
     年  月至 

     年  月 
 

  
     年  月至 

     年  月 
 

聯 絡 電 話 
(公) 行 動 電 話  

(私) 傳 真  

E - M a i l   

通 訊 地 址  

戶 籍 地 址 
 

 

兵 役 役別  兵種  
服役 

期間 

  年  月至 

  年  月 

退伍證 

字號 
 

備 註 

1. 本表由報考人親自用鋼筆或原字筆填寫，並貼妥照片(照片不可用生

活照剪裁)。 

2. 本表姓名、出生日期、戶籍所在地、學經歷、證照等均須與附繳證

明文件相符。 

 


