方城县面向外县引进中小学教师报名表
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年 月
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	学 历

学 位
	第一学历
	    
	毕业院校

及专业
	

	
	最高学历
	
	毕业院校

及专业
	

	现工作单位
	
	任教学段、学科
	

	现聘岗位名称
	
	岗 位

等 级
	
	聘任
时间
	

	意向调入单位
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	身份证号
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（干部或工人）
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人

工

作

简

历


	

	有何奖惩

情况及教学业绩
	

	工作后年度考核结果
	

	家庭主要成员
	称  谓     
	姓  名
	年龄
	政 治

面 貌
	现 工 作 单 位 及 职 务
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进
理
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	个

人

承

诺


	本人郑重承诺：

自愿服从方城县教体局工作分配，如经组织批准调入新工作单位后，服从组织安排，按时到岗工作，并与原工作单位解除专业技术职务聘任合同和岗位聘用合同，按新聘用的专业技术职务和岗位享受相应工资待遇，三年内不申请调整工作岗位。

承诺人(签名):             

       年      月      日
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组

意

见
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