附件1
高等学校教师岗前培训报名表

单位（人事部门章）：                                             总人数：       免试人数：

	身份证号
	姓名
	性别
	学历
	毕业学校
	所学专业
	毕业时间
	专业技术职务
	参加工作时间
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


 联系人：               电话：             E-mail：            邮政编码：

注：免试两门人员应在备注字段中标注为“M”。

