附件1
	湖北第二师范学院教师公寓常住人口信息登记表

	承租人
	
	性别
	
	联系方式
	

	出生年月
	
	婚否
	
	紧急联系人及联系方式
	

	身份证号
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	所在单位
	[bookmark: _GoBack]　
	工号
	　

	房屋地址
	教师公寓   栋   单元       室　

	房屋其他      随住人员
	称谓
	姓名
	性别
	出生年月
	工作单位及职务

	
	　
	　
	　
	　
	

	
	　
	　
	　
	
	

	
	　
	　
	　
	　
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	　
	　
	　
	　
	

	填报承诺
	本人所填报的个人及教师公寓内随住人员信息属实，没有谎报、瞒报及漏报。              
                                    本人签名：                                                                      年   月   日

	备注
	　



