2026年北京电子科技学院
考生政治审查及身体情况登记表
	姓    名
	
	性    别
	
	民  族
	
	照
片

	出生年月
	
	生 源 地
	
	健康状况
	
	

	政治面貌
	
	入团（党）
时      间
	年      月
	

	身份证号
	
	联系电话
	

	家庭住址
	

	邮政编码
	
	个人特长爱好
及性格特点
	

	高  考
情  况
	考       号
	总        分
	有 无 加 分 及 原 因

	
	
	
	

	
	毕  业  学  校
	
	是  否  应  届
	

	本人是否患有：心脏病、心肌病、高血压病；重症支气管扩张、哮喘，恶性肿瘤、慢性肾炎、尿毒症；严重的血液、内分泌及代谢系统疾病、风湿性疾病；癫痫或其他神经系统疾病；严重精神病；慢性肝炎、结核病等疾病，目前恢复情况如何。
	

	家庭主要成员及主要社会关系
（包含父母、兄弟姐妹、祖父母、外祖父母、姑、叔、伯、舅、姨以及与本人关系密切的其他主要社会关系，已故亲属也需填写并注明“XX年已故”）
	称  谓
	姓   名
	政治面貌
	工作单位及职务
（无工作单位请填写户籍所在地）
	联系方式

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	家庭主要成员及主要社会关系
（包含父母、兄弟姐妹、祖父母、外祖父母、姑、叔、伯、舅、姨以及与本人关系密切的其他主要社会关系，已故亲属也需填写并注明“XX年已故”）
	称  谓
	姓  名
	政治面貌
	工作单位及职务
（无工作单位请填写户籍所在地）
	联系方式

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	承  诺  书
本人父母、兄弟姐妹以及与本人关系密切的其他主要社会关系，具有中华人民共和国国籍，爱国守法，拥护中国共产党，拥护社会主义，无重大政治历史问题，没有参与法轮功和其他邪教的行为。
父母、兄弟姐妹未在境外工作（不含公派出境）、生活、定居，未在境外驻华机构工作。
所填情况属实，如有不符，责任自负。
学生签名：               学生家长签名：
                年    月    日

	有无其他需要
说明的问题
	

	面
试
官
填
写
	面试综合
情    况
	

面试组长签字：
年    月    日

	备注
	


[bookmark: _GoBack]填表说明：1.本表由考生本人如实填写。2.入学后三个月之内，经复审如发现故意隐瞒事实，或与本表不符者，取消入学资格，其后果由本人负责。
