应聘登记表
应聘人姓名：　　　              　　

应聘岗位：　　　　              　  

填报日期：　　　                    

中国人寿财产保险股份有限公司
	姓 名
	
	性 别
	
	民 族
	
	

	出生年月
	
	身份证号码
	
	

	政治面貌
	
	学 历
	
	学 位
	
	

	专 业
	
	毕业院校
	
	

	毕业时间
	
	参加工作时间
	

	技术职称
	
	授予部门
	

	家庭住址
	
	联系电话
	

	学习经历
	起止年月
	院校
	专业
	毕（结、

肄）业
	脱产/在职

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	培

训

经

历
	起止年月
	举办单位
	培训内容
	证书名称

	
	
	
	
	

	工

作

经

历
	起止年月
	工作单位及部门
	职务

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	奖

惩

情

况


	

	家庭

成员

及

主要

社会

关系
	称谓
	姓名
	政治面貌
	工作单位及职务
	备注

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	熟悉何种专

业

技

术

及

特

长
	

	主

要

工

作

业

绩


	

	应聘意向：

部  门：                               

   岗位1：                               ；              岗位2：                    
申请工资标准

	申请人签订劳动合同的情况（从下面选项中选一项）：

　　1．未曾签订劳动合同　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(
　　2．已经解除劳动合同　　　　　　　　　　　　　　　　　　　(
3．尚未解除劳动合同，距合同到期还有　　年零　　个月　　　(
若为3，请注明合同签署对象：                      

	目前收入状况
	
	最低薪资收入要求
	

	声　　　　明

本人在此确认，我在本表中提供的有关信息是真实准确的，我愿意承担因任何虚假与不实造成的一切后果。  本人　〇同意　〇不同意公司在必要的情况下对有关信息进行调查。此外，我清楚以下事实：如果在30天内没有接到有关通知，本次申请可能失效。

　　申请人（签字）：                    　       年  月  日

	以上部分由申请人填写，以下部分由公司完成

	用人单位面试意见



	人 力 资 源  初 审 意 见

	( 学历学位证书：                                      审查时间：        年      月     日

( 资 历 验 证 ：                                      审查时间：        年      月     日

( 体 验 结 果 ：                                      审查时间：        年      月     日

　　审查人：                 　　

	总经理意见：
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