附件1

乡镇中小学教师高、中、初级职务水平能力测试推荐表

	姓名
	
	身份证号
	

	性别
	
	出生年月
	
	测试级别
	

	专业名称
	

	单位
	

	测试结果
	

	单位意见
	

	主管部门
意　　见
	


附件2

乡镇教师专业水平能力测试推荐备案表
填报单位名称：（盖章）                                经办人：                       联系电话：
	序号
	姓名
	性别
	身份证号码
	文化程度
	现任专业职务
	测试专业
	测试级别
	工作单位
	单位审批意见

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


注：报电子表格文件电子档和纸质档。
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