亳州市就业见习申请表

填表日期：      年   月   日
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	

	身份证号码
	
	民族
	
	健康状况
	

	手机号码
	
	政治面貌
	

	毕业学校
	
	毕业时间
	

	所学专业
	
	学    历
	

	家庭住址
	

	见习意向期限
	             （1-12个月）

	见习意向单位
	见习意向岗位

	
	

	
	

	个人

简历
	

	申请人签名：

                年  月  日
                           年  月  日


	当地公共就业人才服务机构意见：

( 离校2年内未就业高校毕业生
( 16-24岁登记失业青年

年  月  日

	承  诺
	    承诺人（手写签字）：


手写承诺内容：

我承诺：我自愿参加亳州市就业见习，目前没有就业、没有缴纳社保、不属于全日制在校学生、名下无工商注册登记，未在任何公司担任法人或股东、之前未参加过就业见习。

见习期间，遵守见习各项规章制度，严格落实见习单位日常管理、上下班考勤和请销假制度。如在见习期间有参军入伍、考研考编、全日制升学、就业参保等其他去向，提前向见习单位报备，及时解除见习协议。如违反上述内容，本人自愿承担一切后果。



