实验（室）专业技术人员20    年度考核表

单位：                                           填表时间：
	姓名
	
	性别
	
	年龄
	
	进校时间
	

	现职称及任职时间
	
	兼任职务
	

	个人年度履职情况

	本
人
所
负
责
设
备
	实验室名称
	实验室地点
	设备台套数
	设备完好率

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	教学工作情况
	讲授课程名称
	总学时数
	班级名称
	学生人数

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	实践环节任务名称
	学时数
	班级名称
	学生人数

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	本年度教学工作量
	合计：      学时
	教学
质量与效果
	优秀 □      合格□ 

基本合格□   不合格□

	
	单位核实：
	
	单位签章：

	拟文、调研报告、撰写论文发表情况
	拟文、调研报告、论文名称
	发文/发表时间、作者序、刊物、刊号、期刊类型

	
	
	

	
	
	

	
	
	

	德能勤绩廉等方面情况
	                                          本人签名：

                                   年      月     日

	单位考核意见

	  是否属于免于考核范围：是□   否□ 

经单位考核，被评为                等级。
单位负责人负责人签字（盖章）：
                                                               年    月     日

	学校考核结果意见

	经综合评议得分          ，被评为        等级。
                                          人力资源处签章：           

                                                      年    月    日


填表说明：1.请双面打印。2.表格内不够填写，可添加附页。
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