	高雄榮民總醫院 不分科住院醫師報名表

打「*」為必填欄位

	*身分證字號
	
	*姓名
	

	*性別
	□ 男     □ 女
	*出生年月日
	

	*最高學歷
	

	考試或證照
(無者免填)
	

	主要經歷
	(限150個以內中文字)


	是否為弱勢就業者
	

	是否具榮民
榮眷身份
	

	*聯絡地址
	

	*聯絡電話
	

	*電子信箱
(e-mail)
	

	*應徵職務
	不分科住院醫師

	*自我能力描述
	請就家庭狀況、個人興趣、選擇本院為不分科住院醫師訓練醫院之考量原因、將來選擇分科住院醫師訓練醫院及科別及其考量因素、特殊事蹟（含各項優良事蹟之獎狀或證明之影本）(上限750個中文字)




