中 国 地 质 大 学 （武汉）

       学院行政领导班子成员届满考核述职表
	姓名
	
	性别
	
	出生年月
	
	政治面貌
	

	单位
	
	职务
	
	任职时间
	
	分管工作
	

	本人签名：

 年  月  日

	各二级单位党组织评鉴意见
	                           签字（盖章）：

年  月  日

	学校党委评鉴意见
	签字（盖章）：

 年  月  日

	备注
	


