附件：

陆良县公开招聘公益性岗位工作人员报名登记审核表

	姓名
	
	性别
	
	年龄
	
	民族
	
	照片

	籍贯
	
	身份证号
	
	

	文化程度
	
	政治面貌
	
	婚姻状况
	
	

	毕业院校
	
	毕业时间
	
	所学专业
	

	家庭住址
	
	联系电话
	

	个人简历
	

	人员类别
	1.“4050”人员（）；2. 有劳动能力的残疾人；3.连续失业1年以上人员（）；4.零就业家庭人员（）；5正在享受城镇低保人员（）；6.连续失业6个月以上应届离校未就业高校毕业生（）。

	诚信承诺
	本人提供的报名信息与所提交相关资料均真实准确，完全符合报名条件。否则，由此而影响面试、聘用及所造成的后果，本人愿承担全部责任。    

                      报名人员签名：

	招聘单位意见
	（单位盖章） 

经办人：              负责人：                      年     月     日

	人社部门审核意见
	（单位盖章） 

经办人：              负责人：                    年     月     日


说明：报考人员必须准确填写，特别是 “联系电话”及“身份证号”不得少位或错位。
