
附件2
平顶山市城乡一体化示范区2024年

公开招聘教师加分申请表

                 填表时间：      年    月   日
	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
	

	身份证号码
	
	联系电话
	

	报考岗位及代码
	

	加分项目
	

	服务单位
	
	服务地点
	

	服务时间
	年    月    日——       年    月    日

	证明人
	
	单位、职务及电话
	

	本 人
承 诺
	本申请表所填写的信息准确无误，所提交的证件材料真实有效，若有虚假，所产生的一切后果由本人承担。
       申请人签名：
                          年   月   日

	审 核
意 见
	                          年   月   日



所填内容务必真实、准确，弄虚作假享受加分政策的，一经查实，取消应聘资格。


