泉州师范学院劳务派遣人员报名表


               
填表日期：   年   月   日
	应聘岗位
	

	姓  名
	
	性  别
	
	出生年月

（岁）
	
	近期免冠彩照

	籍  贯
	
	民  族
	
	政治面貌
	
	

	婚姻状况
	
	职  称
	
	身  高
	
	

	最高学历
	
	最高学位
	
	

	手机号
	
	身份证号
	

	现住址
	

	学习经历
	起止年月
	学校
	专业
	学历
	学位
	是否全日制

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	工作经历
	起止年月
	单位
	岗位（职务）
	证明人
	联系电话

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	专业技术

信息
	执业证书
	
	批准时间
	

	
	专业技术资格
	
	批准时间
	

	所受奖励及 处 分
	
	兴趣及爱  好
	

	个人特长及自我评价
	

	家庭主要成员基本状况
	姓名
	年龄
	政治面貌
	与本人关系
	工作单位及职务
	联系电话

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	声明：本人郑重承诺以上所填内容全部属实，如有不实，愿接受包括但不限于取消应聘资格等处理结果，并承担因此造成的一切经济和法律责任。

应聘人员签名：              日期：     年  月  日


注：本表可自行加页，双面打印。
