申     请

谷里中心小学职评(岗位设置)工作领导小组：
根据南京市教育局《关于2013年南京市中小学、幼儿园教师职务评聘工作的意见》（宁教人［2013］7号）文件精神，对照《江苏省中小学教师专业技术资格条件》（苏职称〔2013〕4号），本人已符合晋升    级教师职务条件，现申请晋升    级教师职务。

申请人：

                           20    年   月   日

个 人 承 诺

本人申报中小学教师      级专业技术     级职务资格。
现特此承诺：本人在本表中所填写的内容及所提供的参评材料
是真实准确的，如有不实之处，本人愿承担相关责任。
承诺人（签字）：

2013年    月    日
申报高一级专业技术

教师个人业绩
姓      名                      
申 报评审学科（专业）           
拟评审专业技术资格              
填表时间：   年  月   日

南京市江宁区谷里中心小学
一、基本情况
	姓    名
	
	性别
	
	出生年月
	

	参    加

工作年月
	
	身份证

号  码
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	取得教师资格种类、
时间及证书号码
	
	学科
	

	现专业技术资格及

取得时间、批准单位
	
	
	现任专业技术职务及

聘任时间、聘书编号
	

	
	
	
	
	

	现从事专业技术

工作及年限
	
	拟评审专业技术资格
	

	
	
	
	

	奖  惩  情  况
	荣誉称号、表彰奖励名称
	获奖时间
	授奖部门

	
	
	
	

	
	处分：


审核人（签名）：               （办公室）                   
二、学习经历
	学    校
	学习专业
	学 制
	学 历
	学 位
	毕（肄、结）业年月

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


审核人（签名）：               （办公室）
三、工作经历
	起止时间
	工作单位
	从事的主要教学工作
	任何职

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


审核人（签名）：               （办公室）
四、任现职以来公开课获、讲座情况
	时 间
	公开课、讲座内容
	组织单位
	地点

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


审核人签名：               （教务处）
五、职称计算机考试合格情况
	时    间
	组  织  单  位
	科    目
	成    绩
	合 格 证 号

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	


审核人签名：                （办公室）                  
六、任现职以来班主任或教育管理工作情况
	起止年月
	任职班级或担任职务
	工作内容
	效果、成绩

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


审核人签名：                （德育处）
七、任现职以来组织课外活动和综合实践活动情况

	起止年月
	课外活动和综合实践 

活动内容
	活动中承担

的任务
	成果

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


审核人签名：            （校长室） 
八、任现职以来教研、科研主要业绩成果
	 日期
	论文、课题、发表文章标题
	主办、立项、刊物名称
	获奖等次

	
	    
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


审核人签名：           （教科室）
九、任现职以来任教学科教学成果登记
	学年度
	学期
	任教班级
	考试类型
	组织单位
	均分
	年级排名

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	


审核人签名：           （教务处）
十、任现职以来考核情况
	年度（任期）考核情况
	年  份
	受聘专业技术职务（岗位）
	考核等次
	考核单位
	备注

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	


审核人签名：           （办公室）
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