
附件3
工作年限及任教岗位学科情况证明

兹有XXX，男（女），身份证号为XXXXXXXXXXXXXXXX，为我校在编教师，截止到2024年9月1日前已工作满X年（含XX县XX学校X年任教时间或含“三支一扶”或特岗X年服务期，请详细注明）。从XXXX年X月-XXXX年X月从事XX(小学或初中)XX学科教学满X年。
特此证明。

                                校长签名：

                          （并加盖单位盖章）

                               年   月   日

注：1、此附件请各校务必严格把关，依据实际情况出具。2、对于“从XXXX年X月-XXXX年X月从事XX(小学或初中)XX学科教学满X年”，若不依据选择报名学科原则中的第3项进行报名，此内容可删除。

