附件2
新疆农发集团彩印包装有限公司
公开招聘应聘人员申请表
	姓  名
	
	出生年月
	
	年  龄
	
	（照片）

	性  别
	
	民  族
	
	籍  贯
	
	

	入党时间
	
	参加工作时间
	
	

	身份证号
	
	健康状况
	
	

	婚姻状况
	
	出生地
	
	

	户口所在地
	
	现居住地址
	

	专业技术职称
	
	职业资格证
	

	报考部门
	
	报考岗位
	

	是否服从调剂
	
	联系方式
	

	学历学位
	全日制
教育
	学历
	
	毕业时间、院校及专业
	

	
	
	学位
	
	
	

	
	在职
教育
	学历
	
	毕业时间、院校及专业
	

	
	
	学位
	
	
	

	现工作单位
及职务
	
	任职时间
	

	工作简历
（本科填起）
	起止时间
	所在单位
	工作部门及职位
	联系人及电话

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	[bookmark: _GoBack]学习（培训）简历
	起止时间
	毕业院校
	所学专业或研究方向（培训内容）
	学历、学位

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	主要工作业绩和特长
	（如有需要，可另附页）

	奖惩情况
	（如有需要，可另附页）

	家庭主要成员及重要社会关系

	称谓
	姓名
	出生年月
	政治面貌
	工作单位及职务

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	1.本人所提供的相关材料符合招聘公告中所列出的基本条件、任职资格，不存在招聘公告中列出的不得应聘相关情形：
2.是否有过重大疾病或传染病史。有（　）何时      　  病种      　  是否痊愈　　　 
无（　）
本人现谨声明，此表所涉及的全部资料及本人提供的其他相关资料全部属实，并清楚如任何一项情况失实，公司有权解除本人可能受聘之职务或采取其他处理方式，本人承担一切责任。
本人签字：                   年     月    日

	备注
	因填表不实或联系电话无法联系到本人而造成的一切后果，由填表人承担。



