附件

	高要区建档立卡贫困人员公益性岗位安置报名表

	姓 名
	
	性
别
	
	出生
年月
	
	（照片）

	身份证号码
	
	户 籍
性 质
	 城镇户籍 □
 农业户籍 □
	

	目前就业

失业情况
	□有固定工作       □从事灵活就业       □失业
	

	人员类别
	□一般贫困户     □低保户    □五保户    □其他            

	户籍住址
	

	现实际住址
	

	联系电话
	 本人手机号码：                       紧急联系人电话： 

	劳动能力

范围
	□可以从事正常工作

□基本工作

□轻微工作
	健康

状况
	□良好      □一般   

□疾病      □重大疾病   

□残疾      □其他         

	本人对工作的要求
	工作地点
	    镇                 （社区）
	是否服从

工作安排
	

	家庭
成员
情况
	关系
	姓 名
	性别
	工作情况

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	报名
信息
承诺
	    本人承诺：以上填写信息均为本人真实情况，若有虚假、遗漏、错误，责任自负，同时取消应聘（聘用）资格。

        签名：                                   年     月    日

	用人单位
资格审查
意见
	                                                                                                                                                                                                                                                         

	
	  审核人（签名）：
	（盖章）   
 年    月    日

	乡镇（街道）审查意见
	                                                                                                                                                                                                                                                         

	
	  审核人（签名）：
	（盖章）   
 年    月    日

	区人社局   意见
	                                                                                                                                                                                                                                                         

	
	审核人（签名）：
	（盖 章）   
 年    月    日

	    注：1、本报名表填写一份（双面打印）； 2、在有“□”的地方，根据本人实际情况打“√”。





