附件2

河北省机关事业单位工人技师评审一览表

报送单位：*****人力资源和社会保障局/省直主管部门（盖章）            报送人：                  联系电话：                   日期：   

	序 号
	市/省
本级

单位
	县（区）/市本级单位
	乡镇/县本级

单位
	技师

指标数
	技师

上报数
	单位主管部门
	工作
单位
	姓名
	性别
	文化程度
	身份
证号
	行业
	工种
	高级工取得

时间
	技师考试年度
	准考证号
	考试成绩-应知
	考试成绩-应会
	工作
年限
	技术成果和获奖情况           
	工作业绩
	思想政治表现考核分数
	生产成绩考核分数
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	



