西安市专家考核登记表

（      年度）

单    位：                  

姓    名：                  
填表时间：    年    月    日

西安市人力资源和社会保障局制

	姓  名
	
	性  别
	
	民 族
	
	出生年月
	

	政治面貌
	
	参加工作

时间
	
	专业技术职称
	

	工作单位及行政职务
	

	从事何专业技术工作
	
	健康状况
	

	专家类别
	

	获得时间
	

	单位地址及邮政编码
	

	家庭住址及邮政编码
	

	办公电话
	
	住宅电话
	

	手机号码
	
	电子邮箱
	

	本人总结

本人总结


	主要内容包括思想政治、业务实绩、知识更新、培养人才等方面

	
	签名：

年    月    日

	单位

意见
	负责人：

年     月    日
	主管

部门

意见
	负责人：

年    月   日

	市人力资源和社会保障局

意见
	负责人：

年    月    日
	备注
	


说明：1、本表由专家本人填写、有关部门负责人签署意见。
2、部分栏目填写内容较多，表格无法容纳的，可另附纸。
3、本表请使用计算机制表填写并双面打印；如手写一律用蓝(黑)墨水钢笔，字迹要工整、清楚。
PAGE  
——2——

