附件1

各区县受理教师资格补发换发工作联系方式

	区 县
	分管科室
	地   址
	联系电话

	新城区教育局
	人事科
	西安市东一路61号
	87437327

	碑林区教育局
	人事科
	西安市碑林区卫华巷15号
	87515454

	莲湖区教育局
	人事科
	西安市莲湖区红埠街59号
	87638220

	灞桥区教育局
	人事科
	西安市灞桥区纺织城纺一路809号
	83519659

	未央区教育局
	人事科
	西安市未央区凤城南路东段18号
	86290203

	雁塔区教育局
	人事科
	西安市雁塔区小寨东路168号雁塔区政府
	85381282

	阎良区教育局
	人事科
	西安市阎良区凤凰北街5号
	86866098

	临潼区教育局
	人事科
	临潼区人民东路55号
	83817232

	长安区教育局
	人事科
	西安市长安区长兴南路1号西安市长安区教育局
	85284505

	高陵区教育局
	人事科
	西安市高陵区文卫路290号
	86918164

	周至县教育局
	人事科
	周至县城工业路西段（周至县教师进修学校西邻）
	87151251

	蓝田县教育局
	人事科
	蓝田县北环路十字西北角
	82732337

	户县教育局
	人事科
	户县政法路1号
	84811749


附件2

教师资格证书补发换发申请表（适用于中小学）

	姓  名
	
	性别
	
	民族
	
	本人正面二寸

免冠照片

	出生年月
	
	资格种类
	
	

	任教学科
	
	工作单位
	
	

	证件类型
	
	身份证件号码
	
	

	证书编号
	
	联系电话
	
	

	原发证机关
	
	原发证时间
	
	

	申请事由

（划√）
	 （   ）证书遗失需补发：

	
	 （   ）证书损毁影响使用需换发

	申请人

承  诺
	以上信息准确，情况属实。因信息有误造成的一切后果由本人承担。

            申请人签名：                   年    月    日

	以下内容由教育行政部门填写

	经办人

审核意见
	   有关材料已审核，情况属实。

                  经办人签名：                   年    月    日

	发证机关

审核意见
	                  负责人签名：

                              （公章）           年    月    日


 备注：1.所填个人信息应与原教师资格证书信息一致；
2.本表一式二份，分别存入本人人事档案和发证机关档案；
3.本表可登录“中国教师资格网”（http://www.jszg.edu.cn/）下载。 

附件3 

教师资格证书信息更正备案表

认定机构名称：                   教育局
	变更前证书信息

	姓    名
	
	性别
	
	民族
	
	照片
（若无变更前照片，可留空）

	有效身份
证件类型
	
	有效身份
证件号码
	
	

	出生日期
	
	教师资格
证书号码
	
	

	教师资格
种类
	
	教师资格
任教学科
	    
	

	发证日期
	
	发证机关
	

	变更后证书信息

	姓    名
	
	性别
	
	民族
	
	照片

	有效身份
证件类型
	
	有效身份
证件号码
	
	

	出生日期
	
	教师资格
证书号码
	
	

	教师资格
种类
	
	教师资格
任教学科
	
	

	发证日期
	
	发证机关
	

	变更内容
	

	变更类型
	认定历史数据变更 /定期注册入库的认定信息变更 /未入库的认定信息变更

	本人确认以上教师资格证书信息更正无误。
                         持证人签字：                 年    月    日

	认定机构
处理情况
	(已完成信息变更，重发证书。        
 (已完成信息变更，在原证书上备注页注明变更信息。
经办人：                  年    月    日       公  章


注：本表一式两份。一份存入持证人人事档案，一份由认定机构归档保存。
附件4

委 托 书 
本人因个人原因，不能亲自办理教师资格证补发/换发，兹委托         （身份证号：                    ）办理本人教师资格证补办事宜。本委托书有效期限：    年  月  日至     年   月  日止。
本人郑重承诺：
一、受委托人在上述授权范围及委托书有效期内代领行为经本人授权，视为本人操作行为，若出现证书及资料丢失等情况，其后果由本人承担；
二、本人郑重承诺本委托书内容真实、有效；
三、本授权委托书一式二份，授权人、被授权人各持一份，效力同等。
特此申明。
授权人(签名)：                联系电话：
授权人身份证号码：
受委托人(签名)：              联系电话：
被授权人身份证号码：
注：请委托人亲自填写空白处，并务必附上委托人和受委托人的身份证件（正面）复印在同一页上的复印件一份。

