附件2
专职消防队员报名及资格审查表

拟应聘岗位：                                 填表日期：    年   月   日

	姓  名
	
	性  别
	
	出生年月
	
	一寸蓝底照片

	籍  贯
	
	民  族
	
	政治面貌
	
	

	入伍时间
	
	党(团)时间
	
	文化程度
	
	

	毕业院校
	
	所学专业
	
	

	退伍时间
	
	驾照种类
	
	技术资格
	
	

	身高

（体重）
	
	婚姻状况
	
	联系电话
	
	

	家庭住址
	
	特长爱好
	

	居民身份证号码
	
	户口所在地派出所
	

	个人

简历
	

	奖惩

情况
	

	主要家庭成 员
	称 谓
	姓  名
	年龄
	政治面貌
	工作单位及职务

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	报名信息承诺
	1、本报名表所填写信息均为本人真实情况，若有虚假、道、错误，所造成的后果，责任自负。

2、如本人联系电话号码错误、不接听、关机或更换电话号码，无法联系所造成的后果，责任自负。

                               报名人签名:

	资格审查
	审核人：


