专业技术人员（2009）年度（任期）考核评价表
	姓  名
	
	性  别
	
	出生日期
	

	毕业院校时间、学制
	

	工作单位
	
	行政职务
	

	专业技术资格及取得时间
	
	聘任职务及时间
	

	本

年

度

思

想

工

作

总

结
	

	部意

门

领

导见
	                        签  名：
年   月   日

	考意

核

组

织见
	      考核委员会（小组）主任签名：

                                      年   月   日

	单意

位

负

责

人见
	                       签  名：

                                      年   月   日

	被意

考

核

人见
	                       签  名：

                                      年   月   日

	备注
	


