
重庆人文科技学院招聘人员考核审批表

 应聘岗位

姓    名 性   别 民   族 政治面貌

籍    贯 身份证号 身    高     cm     

婚姻状况 电子邮箱 体    重     kg

最高学历 最高学位 联系电话

最高学历
毕业学校

所学专业
(方向)

紧急联系
人电话

专业技术
职务

家庭地址

招聘信息
获取途径

1.网络途径：重庆人事人才网（ ） 智联招聘（ ） 前程无忧（ ） 我校官网（ ） 其他（ ）
2.现场招聘：人才市场招聘会（ ） 校园双选会（ ）
3.学校推荐：校就业部门宣传（ ） 院系辅导员宣传（ ） 同学宣传（ ）

学习经历(从高中学习经历开始填写)

起止年月 毕业学校
所学专业
（方向）

学历
是否为全日制统招

是 否

- 高中

-

-

-

-

-

工作经历（兼职实习不填写）

起止年月 工作单位及职务
从事专业

（任教学科）
离职原因 证明人

-

-

-

- 

-

一
寸
照
片

备注：此表格为招聘人员必须填写的固定表格，要求用A4纸双面打印。



培训进修经历

主要获奖情况

    本人确认以上信息均属实。如有虚假，学校可根据实际情况做出是否解除劳动合同或聘用协议的决
定，并由本人承担相应的责任。                                             
                                                            
    本人签名：                                            年      月      日                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                                       

用人单位
意见

                             
                            
                              
                                    

                              签名：           公章
                                   年      月      日

用人单位
分管/联系
校领导意见

  

               签名：
                                   年      月      日

干部人事处
意见

                                   
 
                                        
                                                         

分管校领导
意见

                                       
                                        
                                        
                                                         

学校意见                
               

                                         月      日

备注：此表格为招聘人员必须填写的固定表格，要求用A4纸双面打印。

日月
签名：

年

月 日
签名：

年

签名：
年


