山东科技大学新进教职工试用期满考核登记表
所在单位：                       填表日期：　2017年   月   日

	姓    名
	
	性别
	
	出生年月
	
	政治面貌
	

	学历（学位）
	
	毕业学校
	

	所学专业
	
	来校时间
	

	考核时限
	年   月—      年   月

	所在岗位
	□专业技术岗位（系列：           ） □管理岗位  □工勤岗位

	个

人

总

结
	（从政治思想表现、工作业绩和履行岗位职责情况进行总结） 


注：1、“所在岗位”栏，请在相应岗位前的“□”里打√；“系列”是指专业技术职务系列，如高教系列、会计系列、图书系列等。

2、此表请用A4纸反正面打印。

	系(部)考核意见
	（从思想素质、业务能力、教学效果等方面进行评价）
                   (系)部负责人签名： 

年   月   日

	所在单位(或校区)
考核结果
	负责人签名：                          单位公章                                                

                                年   月   日



	学校审核意见
	

	被考

核人

意见
	                                  签名：

年   月   日



	备

注
	


PAGE  

