
附件：
梧州市财政投资评审中心应聘人员报名表
	姓名
	
	性别
	
	民族
	
	（一寸免冠照片）

	出生年月
	
	籍贯
	
	政治面貌
	
	

	身体状况
	
	参加工作时间
	
	入党时间
	
	

	毕业院校、专业、学位及毕业时间
	全日制   教育
	

	
	在职   教育
	

	现工作单位及职务
	

	 家庭住址
	
	联系电话
	

	专业技术资格证类型，授予单位及取得时间
	

	个人
专长
	

	 奖惩
情况
	（获得奖励情况、有无违法犯罪记录，是否因违规违纪被原工作单位开除、解除劳动合同。）

	个
人
简
历
	（从高中开始填写，包括学习、工作时间、从事岗位、任职等）

	家
庭
主
要
成
员
情
况
	称谓
	姓名
	出生时间
	政治面貌
	工作单位及职务

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	报名人

承诺
	   

    本报名表所填内容正确无误，所提交的信息真实有效。如有虚假，本人愿承担由此产生的一切后果。

 

                   

                        报名人签名/日期：


	资格审

查意见
	                                    

 审查小组意见：

 

 

 

 
                      

                        审查人员签名/日期：




填表说明：报名者需根据实际情况逐项填写不得漏填，并确保所填内容真实准确。


