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滨州市心理咨询师协会

BinZhou Association of Psychological Counselors


滨州市心理咨询师协会家长学校教师报名表
	姓      名

（必须与身份证上的一致）
	
	QQ
	名：
	性别
	

	
	
	
	号：
	民族
	

	工作单位
	
	职务
	

	第一学历
	
	学校
	
	职称
	

	最后学历
	
	学校
	
	
	

	班主任年限
	
	任教学科
	

	身份证地址
	

	现住址
	

	固定电话
	
	手机
	

	邮箱
	
	其他
	

	报名理由
	

	个人简介

所获荣誉、论文发表、著作出版等
	

	对家长学校的建议
	


报名方式：

1、本表格请逐项认真填写，填写后发送到邮箱：yangna780425@163.com。
2、报名联系人：杨老师  

联系手机：13854382788    

联系QQ：992574631

3、协会办公电话：0543-2220107

地址：滨州市渤海九路516号                                    Tel：0543-2220107       Http://www.bxinli.com/

