附件2

江口县2016年城区学校选调教师报名登记表
	姓   名
	
	性  别
	
	民  族
	
	照  片

	出生年月
	
	教  龄
	
	政治面貌
	
	

	参加工作

时   间
	
	工 作

单 位
	
	

	家庭住址
	
	
	联 系

电 话
	1.

	
	
	
	
	2.

	第一学历
	
	所 学

专 业
	
	毕 业

学 校
	

	第二学历
	
	所 学

专 业
	
	毕 业

学 校
	

	持何种教师

资格证
	
	职务职称
	
	身份

证号
	

	担任学校

工  作
	

	报考学段
	
	报考

学校
	
	报  考

学  科
	

	个人简历
	

	表彰情况
	

	当年教学成绩
	

	所在学校

意    见
	小学负责人签字(公章)：    中学(或督管站)负责人签字(公章)：

年   月   日

	资格初审

意    见
	                         审查人签字：              年   月   日

	领导小组

审核意见
	负责人签字：              年   月   日


