
                        仙游县公务员信息采集表

                （在职公务员和参公）

一、个人基本情况子集

	单位
	

	工作部门
	
	个人照片
	需提供一寸电子照片

	姓名
	
	民族
	
	最高学历
	

	姓名首拼
	
	籍贯
	
	学位
	

	性别
	
	出生地
	
	健康
	

	出生日期
	
	身份证
	
	婚姻状况
	

	入伍时间
	
	个人类别
	
	管理类别
	

	第一党派
	
	加入时间
	
	第二党派
	
	第三党派
	

	岗位类别
	
	班子成员
	
	主管工作
	

	职务岗位
	
	职级
	
	职动类型
	

	享受岗位
	
	享受职级
	
	职动类型
	

	任期
	--
	任职方式
	
	职数类别
	

	录聘来源
	
	录聘时间
	
	进入公务员队伍时间
	

	审批机关
	
	审批文号
	
	公务员登记时间
	

	职称
	
	公事专业
	
	基层经历
	

	衔称
	
	授衔时间
	
	
	

	通讯地址
	
	手机
	

	住址
	
	邮编
	

	特长
	
	电子邮箱
	


备注：1、时间填年月6个数字，格式为YYYYMM；

2、 注意：加入时间专指加入中共的时间，民主党派成员不填写加入民主党派的时间。加入多个民主党派的，在第二、第三党派中填写。是民主党派成员又是中共党员的，要填写加入中共的时间并填写民主党派名称。

      3、黑体代表必填项，下划线代表可参照《公务员信息采集说明》中代码填写，代码及相应文字均需填写；
二、个人管理岗位(个人简历）子集

	起止时间
	
	履职部门
	
	主管工作
	

	岗位类别
	
	班子成员
	
	任职方式
	

	职务代码
	
	职务名称
	
	职级
	

	职动类型
	
	职业类别
	
	变动依据
	


岗位（一）

岗位（二）

	起止时间
	
	履职部门
	
	主管工作
	

	岗位类别
	
	班子成员
	
	任职方式
	

	职务代码
	
	职务名称
	
	职级
	

	职动类型
	
	职业类别
	
	变动依据
	


岗位（三）

	起止时间
	
	履职部门
	
	主管工作
	

	岗位类别
	
	班子成员
	
	任职方式
	

	职务代码
	
	职务名称
	
	职级
	

	职动类型
	
	职业类别
	
	变动依据
	


备注：1、岗位（一）起始时间不能变动；录聘来源为"军队转业人员"的公务员，【管理岗位】简历信息中，必须有一条变动原因为“军队转业人员”的管理岗位简历。

      2、超过3个岗位数自行添加岗位表格打印填写；

      3、黑体代表必填项，下划线代表可参照《公务员信息采集说明》中代码填写，代码及相应文字均需填写。

个人衔称情况子集（依个人实际情况选填）
	授衔时间
	
	终止时间
	
	衔称
	

	单位名称
	
	变动依据
	
	任职方式
	


个人社会兼职情况子集（依个人实际情况选填）
	单位名称
	
	主管工作
	
	职动类型
	

	岗位类别
	
	班子成员
	
	职务
	

	职级
	
	起始时间
	--
	任职文号
	

	选拔任用方式
	
	
	
	
	


个人学历简历子集（依个人实际情况选填）
	入学时间
	
	毕业时间
	
	毕业院校
	

	专业类别
	
	所学专业
	
	毕业论文
	

	研究方向
	
	学历
	--
	学位
	

	学位授予时间
	
	学习方式
	
	学制
	

	留学国家
	
	
	
	
	


备注：1、以个人情况填写，超过一个表格数自行添加表格打印填写；有学位需填入授予时间；

      2、黑体代表必填项，下划线代表可参照《公务员信息采集说明》中代码填写，代码及相应文字均需填写；

个人亲属情况子集（依个人实际情况选填）
	亲属称谓
	
	亲属姓名
	
	出身年月
	

	政治面貌
	
	所在单位
	
	职务
	

	身份证
	
	国别
	000国内/001境外
	备注
	


个人获奖情况子集（依个人实际情况选填）
	获奖时间
	
	获奖年度
	
	获奖原因
	

	获奖种类
	
	获奖项目名称
	
	等次
	

	排名
	
	授予单位名称
	
	授予单位级别
	

	授予单位性质
	
	受奖励时职务
	
	
	


个人惩戒情况子集（依个人实际情况选填）
	批准时间
	
	惩戒起至年月
	--
	惩戒原因
	

	惩戒种类

惩戒名称
	
	批准机关
	
	批准机关级别
	

	批准单位性质
	
	受惩戒时职务
	
	惩戒撤销时间
	


备注：1、以个人情况填写，超过一个表格数自行添加表格打印填写；

      2、黑体代表必填项，下划线代表可参照《公务员信息采集说明》中代码填写，代码及相应文字均需填写；

                  负责人：        审核人：       （单位公章）
1

