
成都中医药大学     年度（管理岗位）考核表

	姓名
	
	性别
	
	单  位
	
	职工工号
	

	职称/职员职务及级别
	
	党政职务
	
	学历/学位
	

	政治思想、廉洁自律

	

	工作职责

	

	职责履行

	

	工作态度、工作作风

	

	主要承担工作

	工作名称
	起止时间
	目前状态
	本人承担情况

	
	
	（完成/正在进行）
	（负责/参与）

	
	
	
	

	其他重要工作

	

	本人承诺，以上填写内容真实无误。

                                           签名：          年  月  日

	科室考核意见

	考核结果           负责人              年  月  日

	学院、部门考核意见

	考核结果           负责人（公章）      年  月  日

	学校考核意见

	考核结果              盖   章              年  月  日


注：本表进入个人档案。填写内容实事求是、简明扼要、不可涂改。栏目不够可加附页。“本人承诺”一栏中需本人亲笔签名，不可打印。
