
附件1：

峄城区退役士兵专项公益性岗位应聘人员报名审核表
	姓  名
	
	性  别
	
	照片

	民  族
	
	出生年月
	
	

	政治面貌
	
	健康状况
	
	

	身份证号码
	
	

	入伍时间
	
	退伍时间
	

	毕业学校
	
	毕业时间
	

	学   历
	
	专  业
	

	安置时间
	
	原安置单位
	

	户籍所在地
	
	联系电话
	

	现 住 址
	

	工作经历
	

	申请应聘单位及岗位：

	是否服

从调剂
	
	本人所填内容真实、准确，自愿承担相应责任。

   本人签字：                   　  年   月   日

	原安置单位或主

管部门审核意见
	（盖章）

         年　 月  日

	填表说明：1、报名人员请如实填写本人工作经历；2、申请应聘岗位只可选填一项，多填无效；3、“是否服从调剂”须填写服从或不服从；4、此表一式三份，后附其他申请资料，录用后一份单位留存，两份交区委退役军人事务工作领导小组办公室。




