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上海科先


                                                                 编号 KX-RX-RR001             

面 试 人 员 登 记 表

应聘岗位：                                           应聘日期：                      

填写要求：字迹必须清楚，资料必须填写完整。各项填写均准确如实,如有与实际不符所造成的一切后果由本人自负 。

[image: image1.jpg]                                                    应聘人签字:  

个人资料：

	姓     名
	
	性别
	
	出生年月
	

	籍     贯
	
	民族
	
	政治面貌
	

	身份证号码
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	住宅电话
	
	BP
	
	行动电话
	

	学   历
	
	毕 业 学 校
	

	通讯地址
	
	邮  编
	

	户籍地址
	
	邮  编
	


家庭状况：

	婚姻状况：   □已婚

      □未婚
	紧急事故联系人
	
	电话
	

	家庭成员
	称谓
	姓名
	年龄
	工作单位
	职业

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


最高教育程度：（初中以上学历）

	入/离校时间
	学校名称
	科/系
	学历    
	毕/肄业

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


实习经验：（最近的工作先填写）

	服务单位
	到/离职时间
	职务
	薪资（元/月）
	离职原因
	证明人

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


                   编号 KX-RX-R001                     

其他事项：

	1、参加过社会活动：    □是      □ 否                                                      


2、其他证书：


3、通过何种方式应聘我公司岗位：□招聘会  □职介/劳务 □本公司员工推荐 □网络 □其他

                              具体：                                             

4、工资要求：（试用期）        元/月（      天制）


5、何时能上岗：



	面  试  反  馈

	面试接待人员：

	技能测评（组）：

                                                          签字：

	综合评价（上级主管）：

                               建议薪资：                  签字：

	部门主管意见：

                                                          签字：

	人事意见：

                                                          签字：

	经理意见：

                                                          签字：











联系单位：上海科先企业人力资源部  联系地址：上海嘉定南翔德华路201号
联系人：徐小姐 电话:021-39925555*837 传真：021-39925111

