
附件4

“农村义务教育阶段学校教师特设岗位计划”
教师服务期满考核登记表
	姓    名
	
	性    别
	
	照片

	民    族
	
	出生年月
	
	

	政治面貌
	
	毕业时间
	
	

	服务时间
	
	普通话等级
	
	

	入学前户籍
所在地
	
	身份证号码
	
	

	毕业院校
及专业、学历
	

	服务单位
及任教学科
	

	个人总结
	

	个人总结
	

	所在学校

意    见
	（盖章）

                                   年     月   日

	 考核小组

意   见
	（盖章）

                                   年     月   日

	被考核人意见                         
	本人签字：
               

年    月    日

	是否同意留在本地任教
	本人签字：
               年    月    日                          


注：此表用A4纸双面打印。


