附件3

聘用制人员年度考核登记表
（20   年度）

	姓   名
	
	性    别
	
	出生年月
	

	聘用时间
	
	文化程度
	
	政治面貌
	

	所属部门
	

	现任岗位
	

	承担工作
	

	本

年

度

思

想

工

作

总

结

本

年

度

思

想

工

作

总

结
	本人签名：                   年   月   日

	部门负责人意     见
	签名：                   年   月   日

	主管领导评鉴意见
	签名：                   年   月   日

	单位意见
	            签名：

                                     年   月   日

	本人

意见
	签名：                   年   月   日

	复核

意见
	盖章或签名：                   年   月   日


