解放军768 医院
 应 聘 人 员 登 记 表

应聘岗位：                                                        编号：

	姓名
	
	性别
	
	出生日期
	
	职称
	
	照

片

	居住

地址
	省    市
	婚姻

状况
	□已婚

□未婚
	身 份 证

号    码
	
	

	户籍

地址
	
	电

话
	手机：         固定：
	

	学

习

经

历
	等   别
	学  校  名  称
	科系
	专  业
	入学年月
	毕业年月

	
	第一学历
	
	
	
	
	

	
	第二学历
	
	
	
	
	

	
	培训学历
	
	
	
	
	

	
	相关证书
	
	
	
	
	

	工

作

经

历
	期  间
	单  位  名  称
	岗位
职位
	参加社会团体
	待 遇

（基+效）
	离职

原因
	证明人

及其身份

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	个人专长或成果描述：

	

	

	本人业余爱好：

	家庭

状况

及

社会

关系
	称谓
	姓 名
	年龄
	服 务 单 位
	职位/岗位
	居住地面积
	交通工具
	联系电话

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	应征者有无亲友已在公司服务□有□无
	姓　名
	关系
	供 职 岗 位
	其它
	血型
	
	身高
	      cm
	体重
	kg

	
	
	
	
	
	语言
	1、外语        2、方言

	
	
	
	
	
	电脑
	应用软件：

	希望待遇
	月薪：   元
	希望工作地点：
	1愿意去外地：   2是否希望提供食宿：　3其它：

	初试意见
	                  　　　　　　　　 主试签名：            日期：

	复试意见
	                    　主试签名：             日期：


本人慎重声明以上所填各项均属确实，如有虚报情节，愿受免职处分    签名：              
