大坪医院应聘申请书

（适用于社会流动人才）

	应聘者姓名
	                  

	拟聘单位
	               

	拟聘科室
	               

	拟聘岗位
	               

	拟聘岗位等级
	               

	人才类别
	               


大坪医院政治部制

填 写 说 明

1．应聘人员要如实填写表格内容，如因填写不当、内容不实造成的后果自负；

2．封面“拟聘单位”填第三军医大学大坪医院；“拟聘科室（教研室）”填具体科室或教研室名称；“拟聘岗位”填教学、实验、图书、工程、会计、医疗、护理、医技等；“人才类别”填写“应届毕业生”或“社会流动人才”。

3．档案托管单位对本人是否办理档案托管、是否与原单位有劳务关系作出鉴定。

4．申请表用16K纸双面打印，骑缝装订，贴上近期免冠照，交（邮寄）聘用单位负责人处。

	姓   名
	
	性   别
	
	民   族
	
	

	出   生

年   月
	
	政   治

面   貌
	
	籍   贯
	
	

	身   高
	
	婚   否
	
	是否本单位已 聘 人 员
	
	

	最高全日制  学  历
	
	学   位

名   称
	
	学 位 证

编    号
	

	是  否

统  招
	
	专 业 及

学    制
	
	毕    业

院    校
	

	外语语种

及等级
	
	获职称资格等级及时    间
	
	职称资格

证书编号
	

	计算机

等   级
	
	获执业资

格名称及时    间
	
	执 业 证 书 编 号
	

	是否办理

档案托管
	
	档案托管机    构
	
	身 份 证

号    码
	

	家庭地址

及邮编
	
	联系方式

（座机手机各1个）
	

	有何特长和爱好
	
	奖惩情况
	

	本人和直系亲属

有无政治问题
	
	是否愿意接受调剂
	

	出国经历（赴国家名称、出国性质、时间）
	

	工 作

简 历
	起止时间
	单位
	职务
	离职原因

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	主 要

家 庭

成 员
	姓名
	与本人关系
	工作单位
	职    务

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	受 训

经 历

（大学起）
	起止

时间
	培训院校
	专  业
	学历

层次
	毕业证

编  号

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	论文论著

发表及科研奖励

情况
	论文、科

研项目名称
	杂志名称

（受奖单位）
	时  间
	署 名

地 位
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	院校推荐

意    见

（应届毕业生填写；

可附院校就业推荐书）
	                         （院校盖章）             

                          年    月    日

	档案托管单位对本人是否办理档案托管、转正定级和与原单位有无劳动关系的证明意见（社会流动人才填写）
	                      （单位盖章）              

                        年    月    日

	应聘单位

初审意见
	                      （应聘单位党委或政治机关盖章）

                      年    月    日

	学校招聘委员

会初审意见
	                       （部门盖章）

                      年    月    日


4

