附件2：

	浙江省2011年“知行中国－初中班主任教师培训项目”骨干教师培训班学员报名表

    ——————市教育局
序号
县（市、区）

教学班
辅导教师

姓  名
性 别
单位
职务

/职称
手机号码（必填）
电子邮件
QQ/MSN

备注（是否需要清真餐等）

1
2
3
4
5
6
7
8
……

……




