附件2

福建省2015年基础教育万名骨干教师
培训对象推荐表
	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
	

	职称/职务
	
	学历
	
	民  族
	

	单位名称
	
	2014年度考核等次
	

	被确定为市级骨干教师的时间（或相当于市级骨干及以上）
	

	任教学段（打“√”）
	高中（  ）

初中（  ）
小学（ ）
	任教学科
	
	任教年限
	

	通讯地址
	
	邮  编
	

	联系电话
	
	电子邮箱
	

	教学科研成果（须发表一篇教育教学论文）
	

	何时获得何种奖励
	

	参加培训情况
	

	学校推荐意见
	                       公 章
                                  　　　                                年 月 日

	县（市、区）教育局意见
	            公 章
                                   　　　                               年 月 日

	设区市教育局意见
	                          公 章
                                     　　                               年　月　日


注：本表填妥后请用A4纸双面打印并盖章，于1月30日前寄福建教育学院培训管理处。
