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摩托罗拉员工/实习生资料表
Motorola Employee/Intern Personal Information Form

中文姓名(Chinese Name)：________________    英文姓名(English Name)：_________________
性别：     男Male     婚姻状况：      单身Single     国籍：_____________        民族：_____________
(Gender)     女Female   (Marital Status)     已婚Marr.      (Nationality)                 (Minority)        

                                       离异Div.          生日：___年__月__日        身份证：_____________
                                                                                                         (Birthday yyyy/mm/dd)        (ID/Passport Number)
家庭住址(Home Address)：______省(Province)________市(City) __________区(District) _________________________

邮政编码(Postal Code)：____________   家庭电话(Telephone)：________________   班车站(Bus Stop)：_______
紧急联系(Emergency Contact)：

紧急联系人姓名(Name)：_________________      紧急联系人与本人关系(Relation)：__________________

紧急联系人住址(Address)：______省(Province)________市(City)___________区(District)________________________

邮政编码(Postal Code)：_________ 联系电话(Telephone)：___________ 其他联系方法(Other Contact)：____________

教育情况(Education Background)：
	
	开始日期 Start Date
	结束日期
End Date
	学校名称
Institute Name
	专业
Branch of Study 
	学历/学位
Certificate/Degree

	大专/大学(College/University)
	
	
	
	
	

	 硕士 (Master)
	
	
	
	
	

	 其他 (Others)
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


语言水平(Foreign Language)：是否会讲广东话 (Can you speak Cantonese?)       是Yes    否No
	语种 (Language)
	级别 (Certificate)
	语种 (Language)
	级别 (Certificate)

	英语English/日语Japanese/法语France/德语Germany
	
	
	


工作经验(Previous Employment)：最近工作经验在前 (Most Recent Record First)
	开始日期 Start Date
	辞职日期 Resign Date
	单位名称
Company Name
	单位性质
Industry
	职位
Position

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


配偶情况(Spouse)：

结婚日期(Married Since)：_____________  配偶姓名(Name)：______________ 身份证号(ID No.)： ____________ 
联系方法(Contact No.)：_______________  国籍 (Nationality)：_____________   
家庭主要成员情况(Family Member)：
	与本人关系
Relation
	姓名
Name
	性别
Gender
	国籍
 Nationality
	生日
Birthday
	身份证号    
  ID No.
	联系方法  
  Contact No.

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


