附件2

吉水县2023年公开选调县城学校教师报名登记表

编制所在学校及学段：                                           报名序号：
	姓  名
	
	性  别
	
	出 生

年 月
	
	参加工作时间
	

	教师（会计）资格证种类
	
	任教年级学科
	
	报考学段
	
	报考学科
	

	身份证

号  码
	
	联系电话
	

	全日制

教  育
	学历
	
	毕业院校及专业
	

	
	学位
	
	
	

	在  职

教  育
	学历
	
	毕业院校及专业
	

	
	学位
	
	
	

	近三年年度考核和师德师风学年度考核是否有基本合格或

不合格等次
	
	年度考核评分或教学成绩

是否连续两年排名倒数第一
	

	任

教

经

历

︵

含

任

教

学

科

︶
	本人承诺对以上填写内容的真实性负责。

                                        报名人（签名）：

年    月    日

	教

务

处

意

见
	以上内容填写属实，同意报考。
教务处主任（签名）：

年    月    日
	学

校

意

见
	以上内容填写属实，同意报考。

学校主要负责人（签名）：

学校公章：

年    月    日

	资

格

审

查

意

见
	资格审查人：

                                                  年    月    日


填表说明：教务主任和学校主要负责人必须严格审核教师报考资格，并亲自签字加盖公章。任教经历须写明任教学校、任教学科及县城跟班情况。
