蒙城县2020年公开招聘中小学教师拟参加专业测试人员现场资格审查表
 档案编号：                                                                 年   月   日    

	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	民族
	
	照

片

	户籍
	
	政治面貌
	
	身份证号 码
	
	

	家庭住址
	
	联系电话
	
	

	报考

学段学科
	
	报考

岗位代码
	
	婚否
	
	

	毕业院校
	
	是否

应届生
	
	参加工作时间
	

	
	
	
	
	教师资格证学段
	
	编号
	

	学历
	
	毕业时间
	
	是否师范专业
	
	所学专业
	

	毕业证编号
	
	是否属于高校毕业生界定范围
	

	主要简历
	

	是否在编
	
	工作单位
	

	诚信声明：本人确保以上所填内容真实有效。如有不实被取消录用资格，本人愿负全责。

考生签名（手写）：　　　　　　　　　　              

                    时间：　　年   月    日   

	审查意见
	初审意见                              审核人： 

                                      审核时间：2020年  月  日

	
	复审意见                              审核人：

            审核时间：2020年  月  日

	备注
	


注：本表须认真、如实填写。如有弄虚作假，一经查实，取消资格；“是否在编”一栏，如果填“是”必须在“工作单位”栏填写工作单位，如果填“否”，则工作单位“栏无需填写。
