
重庆商标审查协作中心
合同制商标审查辅助人员招聘报名表 

	姓  名
	
	性  别
	
	出生年月
	
	证件照片

	民  族
	
	籍  贯
	
	健康状况
	
	

	政治面貌
	
	参加工作
时间
	
	劳动关系状态
	
	

	外语水平
	
	计算机
水平
	
	职称资质
	
	

	学  历
	
	学  位
	
	毕业院校系及专业
	

	联系电话
	
	电子邮箱
	

	报考岗位
	

	主要学习
工作经历
	（此栏自高中起填写，连续填写无空窗）









	个人主要获奖情况
	








	家庭主要成员关系
	称  谓
	姓  名
	年  龄
	政治面貌
	工作单位及职务
	联系电话

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	是否存在任职回避情形（如有，请详细填写）
	（本人或近亲属是否有在商标、专利代理机构的从业经历）
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	社
保
情
况
		是否已办理社会保障卡	是 □	否 □	社会保障卡卡号：
	是否已参加养老保险	是 □	否 □	社保编号：
	是否已参加医疗保险	是 □	否 □	养老保险关系所在地：
	是否已参加失业保险	是 □	否 □	医保卡号：
	是否已参加工伤保险	是 □	否 □	

	本人确认
	本人郑重承诺：本人无参加 “法轮功”或其他非法组织；无重大伤病、疾病（含精神类）、传染病、遗传病或慢性病史。本人填写和提供的个人信息、证明材料、证件等真实、准确、有效，并自觉遵守招聘的各项规定及纪律要求，诚实守信报考。本人在报名、考试、体检、聘用整个招聘期间保证遵守各项纪律要求，若有违反，愿按相关规定接受处理。对因提供有关材料信息不实、违反有关纪律规定和以上承诺所造成的后果，本人自愿承担一切责任及后果。
本人签名：
                                           年   月   日




