附件2

新乡市中小学名师工作室研修员
申 报 表
单       位 







姓       名 








学 段 学 科 








申 报 日 期 







新乡市教育局制
	姓  名
	
	性别
	
	民族
	
	政治面貌
	
	照
片


	工作单位
	
	出生

年月
	
	参加工作时间
	
	

	学历/学位
	
	任教学科
	
	职称职务
	
	

	通讯地址
	
	联系电话
	
	

	专业发展
主要目标
	
	拟加盟的名师工作室
	

	工作简历
	

	近五年以来市级以上课题获奖
	时 间
	课题名称
	等第及

本人排名
	颁奖单位
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	

	近五年以来市级以上论文获奖
	时 间
	论文名称
	等第及

本人排名
	颁奖单位
	

	
	
	
	
	
	

	近五年以来论文发表
	刊物名称、刊号、时间
	论文名称
	本人排名

	
	
	
	

	近五年以来市级以上优质课评比获奖
	时 间
	名称、获奖等第
	颁奖单位

	
	
	
	

	个人业绩(限500字以内)
	
	

	学校保障措施与推荐意见
	                                           盖 章
                                        年    月 　日 

	县(区)教育局意见
	                                        盖 章
                                         年    月 　日                                                       

	挂牌名师意见
	                                                      签   名
                                                    年   月   日

	市教育局意见
	                                        盖 章
                                          年    月 　日


注：1、表中内容（末页“意见”栏除外）一律用电脑录入，并用A4纸双面打印本表，一式5份。
2、表内的年、月、日一律用公历和阿拉伯数字。
