
附件5

      年度专业技术人员考核表

	姓名
	
	性别
	
	身份证号
	

	工作岗位
	
	行政职务
	

	已获专业技

术职称
	
	聘任专业

技术职务
	

	主要业绩（含政治表现、学识水平、业务能力、工作成就）
	


	出勤情况
	

	奖惩情况
	

	所在部门考核意见及结论
	部门领导：（签章）                         单位（盖章）

                                           年   月   日

	单位考核意见及结论
	单位领导：（签章）                         单位（盖章）

                                           年   月   日

	被考核人意见
	被考核人：（签章）                   年   月   日



