附3
齐齐哈尔医学院教职工    年度考核登记表
院（部、处）：                                年     月    日
	姓  名
	
	性  别
	
	政治面貌
	

	教研室
	
	专业技术职务
	
	聘任时间
	

	工作岗位
	
	行政职务
	
	任职时间
	

	个人
总结
	

	奖励
情况
	

	惩处
情况
	

	考核
结果
	优秀（     ）    称职（      ）   不称职（      ）

	考核
单位
意见
	意见：
                  签字（章）：        年    月    日

	学校审核结论
	结论：
盖章：            年     月    日


填报说明：1、个人总结：要求200字以内，填写本年度从事本岗位或学院相应工作情况，主要工作业绩等。
[bookmark: _GoBack]2、奖惩情况：填写院级及以上级别奖励或违反劳动纪律、违法违规情况。没有填“无”。
