附件1
考生查分登记表

	姓名
	
	身份证号
	

	
	
	准考证号
	

	报考单位及岗位
	

	科目
	
	得分
	

	怀疑错漏之处（请勾选）
	
□客观题答题卡作答而无考试成绩的；
□有违纪、违规、异常记录的。
 


                               申请人签名:        

                                                年  月  日

	复查得分
	

	错漏原因
	

	复核人

签名
	复核人签名：              
       年   月   日

	备注
	


附件2

广州市从化区卫生健康局所属事业单位2026年

公开招聘事业编制工作人员资格复审资料清单

（社会人员）

考生姓名：                               准考证号：

报考岗位：


                        岗位代码：

	序号
	材料名称
	原件
	复印件
	备注

	1
	报名表（网上报名系统打印）
	
	
	签名写资格复审当天日期

	2
	身份证
	
	
	正反面复印在同一页面

	3
	户口簿（首页和本人页）
	
	
	集体户口复印件需加盖单位公章

	4
	个人征信证明
	
	
	此项可考察期间提供

	5
	《考生承诺书》
	
	
	

	6
	学历证书
	
	
	

	7
	学位证书
	
	
	

	8
	专业技术资格证、执业证
	
	
	

	9
	相应年限的社保缴纳证明
	
	
	

	10
	工作经历年限证明或合同
	
	
	

	11
	单位同意报考证明
	
	
	国有企事业单位正式或在编工作人员提供（此项可考察期间提供）

	12
	其他材料
	
	
	报考岗位所要求的其他材料


以上材料均须提供原件和复印件，核对后退回原件，此表由考生自行打印并提供，资格复审时复印件按顺序排列。

本人承诺以上提供的材料真实、有效，如有虚假，一经发现即取消应聘资格并记录在案。
考生签名：                       初审：               复审：

联系电话（手机）：                                          年  月  日

附件3
广州市从化区卫生健康局所属事业单位2026年

公开招聘事业编制工作人员资格复审资料清单

（2026年毕业生）

考生姓名：                               准考证号：

报考岗位：


                        岗位代码：

	序号
	材料名称
	原件
	复印件
	备注

	1
	报名表（网上报名系统打印）
	
	
	签名写资格复审当天日期

	2
	身份证
	
	
	正反面复印在同一页面

	3
	个人征信证明
	
	
	此项可考察期间提供

	4
	户口簿（首页和本人页）
	
	
	集体户口复印件需加盖单位公章

	5
	《考生承诺书》
	
	
	

	6
	学历证书
	
	
	

	7
	学位证书
	
	
	

	8
	其他材料
	
	
	报考岗位所要求的其他材料


以上材料均须提供原件和复印件，核对后退回原件，此表由考生自行打印并提供，资格复审时复印件按顺序排列。

本人承诺以上提供的材料真实、有效，如有虚假，一经发现即取消应聘资格并记录在案。

考生签名：                       初审：               复审：

联系电话（手机）：                                        年  月  日

附件4

考生承诺书

1.本人自愿报考广州市从化区卫生健康局所属事业单位2026年公开招聘事业编制工作人员，岗位代码：       ，招聘岗位：              ，已清楚了解该岗位的报考条件，确认本人符合报考条件，保证提供的所有材料、证件均真实有效。

2.本人如属非广州市常住户口，保证符合广州市户口准入资格条件。

3.本人如属社会在职人员，保证在此次招聘拟聘用人员名单公示期满一个月内配合办理好相关调配及聘用工作，与原单位办妥所有解除用工关系的手续。如因本人与原单位的用工关系纠纷等原因，导致无法正常进行考察录用或按要求时间报到，同意取消本人的聘用资格，并承担一切后果。

4.本人承诺没有违反国家相关法律法规、也没有其他不可报名的情形。

本人承诺上述内容，否则同意取消录用资格，责任自负。

承诺人签名：

                 身份证号码：

                                年   月   日

附件5
事业单位公开招聘亲属情况报备表
                   :
本人            , 身份证号：             ，现报名参加                                                

                                       的公开招聘。
根据事业单位公开招聘相关要求，现就有关亲属情况报备如下：

一、□无，在你单位不存在任何亲属关系。
二、□你单位              为本人            ,与本人为□夫妻关系□直系血亲关系□三代以内旁系血亲关系□近姻亲关系□其他亲属关系。
特此报备。
报名人：  
年         月    日
备注说明：

1.直系血亲关系，包括祖父母、外祖父母、父母、子女、孙子女、外孙子女；

2.三代以内旁系血亲关系，包括叔伯姑舅姨、兄弟姐妹、堂兄弟姐妹、表兄弟姐妹、侄子女、甥子女；

3.近姻亲关系，包括配偶的父母、配偶的兄弟姐妹及其配偶、子女的配偶及子女配偶的父母、三代以内旁系血亲的配偶；

4.其他亲属关系，包括养父母子女、形成抚养关系的继父母子女及由此形成的直系血亲、三代以内旁系血亲和近姻亲关系。

