附件2
泉州开发区公办中小学报名登记表 

	意愿就读学校

（仅可√选1所）
	□1.泉州开发区实验学校    

□2.泉州市第二实验小学（泉州开发区校区）

	姓  名
	
	性别
	
	出生年月
	
	一

寸

相

片

	身份证号
	
	民族
	
	籍贯
	
	

	符合的

报名条件（√选）
	□1.户籍人口  □2.企业职工  □3.个体工商户

□4.垂直单位、国企合同人员  □5.商业类房产业主

□6.香港、澳门、台湾、华侨和外籍人士

	毕业学校
	
	有何特长
	

	户籍

所在地
	       省             市           县（市、区）

      镇（街道）       村（社区）

	现居住地
	

	家长
	称谓
	姓名
	工作单位
	联系电话

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	初审意见
	负责人：     

年   月  日
	学校意见
	负责人：     

年   月   日




注：1.本表由非直招对象填写，招生报名时提交学校。



