附件1    
成都中医药大学附属医院针灸学校（四川省针灸学校）
[bookmark: _GoBack]非在编教职工试用期考核表
	姓   名
	
	性    别
	
	出生年月
	

	 入职时间
	
	最高学历
	
	最高学位
	

	职   称
	
	任职岗位
	
	所属部门
	

	试用期工作总结

	

	所属部门考核内容
	工作业绩
	






考核评价结果:  □合格    □不合格

	
	工作能力
	







考核评价结果: □合格    □不合格

	
	工作态度
	








考核评价结果: □合格    □不合格

	
所属部门
考核意见
	









综合考核评估结果:□合格    □不合格  

         部门负责人（签字）:
         年   月   日

	分管校领导
考核意见
	









          分管校领导（签字）：
     年   月   日

	
组织人事部门
考核意见
	









考核评估结果: □合格    □不合格  

   组织人事部门负责人（签字）:
   年   月   日

	分管人事
校领导意见
	



             
             


     分管人事校领导（签字）：
     年   月   日

	校长办公会意见
	

　　　　　　　　　　　　
                          

    （盖章）
     年   月   日


注：电子档、纸质档均交组织人事部门存档，试用期工作总结可另加附页（请A4双面打印）。
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