附件1

2012年度基层医疗卫生事业单位院级领导

民主测评日程安排

	时  间
	单  位
	备注

	
	第一组
	第二组
	

	12月19日
	下午1:30
下午3:30
	西夏墅镇卫生院
孟河镇卫生院
	百丈卫生院（1:00）

圩塘卫生院（2:30）

春江人民医院（4:00）
	

	12月20日
	下午1:30
下午3:30
	罗溪镇卫生院
薛家镇卫生院
	龙虎塘街道卫生院
新桥镇卫生院
	

	12月21日
	下午1:30
下午3:30
	安家卫生院
魏村卫生院
	三井街道卫生院
河海街道社区卫生服务中心
	


注：具体事宜考核小组会提前与有关单位联系确定。

附件2

2012年度基层医疗卫生事业单位考核优秀等次、

合格嘉奖指标分解表（不含院级领导）
	序号
	单  位
	优秀
指标
	合格嘉奖
指标

	1
	三井街道卫生院
	15 
	5 

	2
	河海街道社区卫生服务中心
	5 
	2 

	3
	龙虎塘街道卫生院
	7 
	2 

	4
	新桥镇卫生院
	7 
	2 

	5
	春江人民医院
	9 
	3 

	6
	百丈卫生院
	4 
	1 

	7
	圩塘卫生院
	4 
	1 

	8
	安家卫生院
	6 
	2 

	9
	魏村卫生院
	7 
	2 

	10
	薛家镇卫生院
	11 
	3 

	11
	罗溪镇卫生院
	9 
	3 

	12
	西夏墅镇卫生院
	9 
	3 

	13
	孟河镇卫生院
	22 
	7 

	合   计
	115
	36


附件3

新北区基层医疗卫生事业单位年度考核结果审核备案表

单位（盖章）：                         填表时间：         年     月    日
	现有人数
	
	其中院级领导人数
	

	不参加

考  核

人  数
	非单位公派离职学习超过半年
	

	
	因病、事假累计超过半年
	

	
	有其它特殊原因的
	

	
	小   计
	

	参加考核

但未定等

次 人 数
	见习期内的大中专毕业生
	

	
	试用期内的合同制职工
	

	
	立案审查尚未结案
	

	
	当年度达到退休年龄
	

	
	受记过以上行政处分
	

	
	小   计
	

	参加考核人数＝现有人数―院级领导人数―不参加考核人数
	

	考核结果

	考核等次
	优秀
	合格
	基本合格
	不合格
	未定等次

	人    数
	
	
	
	
	

	占考核人数比例
	％
	％
	％
	％
	％

	基本合格人员名单
	

	不合格人员名单
	

	主  管

部  门

意  见
	盖章            

年   月   日
	人  事

部  门

意  见
	盖章            

年   月   日


说明：不合格人员需附情况说明。
附件4

新北区基层医疗卫生事业单位工作人员考核结果花名册
（    年度）

填报单位（盖章）：                               填报日期：

	序号
	姓名
	职务（职称、等级）
	考核等次
	序号
	姓名
	职务（职称、等级）
	考核等次

	1
	
	如：专技八级
	
	21
	
	
	

	2
	
	
	
	22
	
	
	

	3
	
	
	
	23
	
	
	

	4
	
	
	
	24
	
	
	

	5
	
	
	
	25
	
	
	

	6
	
	
	
	26
	
	
	

	7
	
	
	
	27
	
	
	

	8
	
	
	
	28
	
	
	

	9
	
	
	
	29
	
	
	

	10
	
	
	
	30
	
	
	

	11
	
	
	
	31
	
	
	

	12
	
	
	
	32
	
	
	

	13
	
	
	
	33
	
	
	

	14
	
	
	
	34
	
	
	

	15
	
	
	
	35
	
	
	

	16
	
	
	
	36
	
	
	

	17
	
	
	
	37
	
	
	

	18
	
	
	
	38
	
	
	

	19
	
	
	
	39
	
	
	

	20
	
	
	
	40
	
	
	

	注：1、此表一式3份，人社部门1份，主管部门1份，单位留存1份；       

	2、请按优秀、合格、基本合格、不合格、未定等次顺序分类填写。

	填报人：
	
	
	联系电话：
	
	


附件5

七类    号

2012年度行政奖励审批表

	姓    名
	
	性别
	
	民族
	
	文化程度
	

	出生年月
	
	籍贯
	
	入党、入
团 年 月
	

	参 加 工

作 时 间
	
	工作

单位
	
	职    务
	

	拟 授 何

种 奖 励
	行政嘉奖

	主

       要

 事

 迹
	


	历次受奖情况
	

	呈报单位意见
	年     月     日

	审核单位意见
	                                       年     月     日

	批准机关意见
	                                       年     月     日

	备

注
	          奖励证书编号：


江苏省人事厅监制
	新北区基层医疗卫生事业单位工作人员考核结果汇总表

	（          年度）

	 主管部门（盖章）：
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	项目
	应参加考核人数
	　
	实际参加考核人数
	未参加考核人数

	
	
	党委政府直接管理的人员数
	合计
	优秀
	
	
	合格
	基本合格
	不合格
	未定等次
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	占同类人员的比例（%）
	扶贫援疆挂职等人员
	
	
	
	
	试用期
（见习期）
	处分期
	其他
	

	合计
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	管理岗位人员数
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	　
	执行专业技术人员        工资标准的人数
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	专业技术岗位人员数
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	工勤技能岗位人员数
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	注：1、此表一式3份，人社部门、主管部门和单位各1份；                                                                      

	    2、管理岗位人员、专业技术岗位人员、工勤技能岗位人员三者之间不能重复统计。首次岗位设置已经完成单位的“双肩挑人员”、岗位设置仍未完成单位，但聘在管理岗位上工作且执行专技员工资标准的人员，统计在“管理岗位人员数”中，并在“执行专业技术人员工资标准的人数”中填报。

	  负责人：
	
	
	
	
	填表人：
	
	
	
	联系电话：
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