扬州大学2019年度教职工考核表
（非专任教师）
	姓    名
	
	所在单位
	

	性    别
	
	出生年月
	
	党政职务
	

	工    号
	
	学历学位
	
	专业技术职务
	

	岗位类别
	
	岗位级别　
	
	联系电话
	

	本人工作总结

	                                                本人签名：


	岗 位 职 责
	

	师德考核
	考核等次：         负责人：         单位(公章)     年    月   日

	所在单位考核意见
	考核等次：         负责人：        单位(公章)     年    月   日

	学校意见
	考核等次：                        单位(公章)     年    月   日

	本人意见
	                              签名               年    月   日

	备注
	




