附件3

阜阳市中小学教师资格定期注册

试用期满考核证明

工作单位：
	姓名
	
	性别
	
	出生日期
	

	注册类型
	第    次注册
	参加工作时间
	

	教师职务

（职称）
	
	本单位聘用
起始日期
	

	教师资格
种类
	
	教师资格证书
任教学科
	

	现任教学段
	
	现任教学科
	

	最高学历
	
	    年  月毕业于        校(院)           专业。

	试用期教育教学工作个人小结（400字左右）
	

	学校考核
意见
	年  月  日（学校盖章）
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