中医学院教学科研办公室主任、副主任申报表
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	手机：
	宅电：
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	申报人承诺
	我作为报名人选，向组织庄重做出如下承诺：在本次干部选任工作中，严格遵守中央纪委机关、中央组织部、国家监察委员会“十严禁”纪律要求，坚决杜绝违规违纪行为，保持领导干部良好形象。严格执行党委决定，坚决服从组织安排。
如违反上述承诺，本人自愿接受组织处理。

承诺人签名：                
年    月   日

	资格审查情况
	审查人签字：                
年    月   日

	备  注
	




