附件3        同济大学兼职教授考核续聘登记表
	姓名
	
	同济大学工号
	
	性别
	
	出生日期
	

	兼职教授类型
	
	聘任起始时间
	
	聘任单位
	

	聘期工作个人总结
	（聘用期间的表现情况，包括工作任务完成情况、师德师风基本情况等）



	个人是否同意续聘
	                                    签字：

                                              年    月   日

	学院党委考核意见
	聘任单位党委对申请续聘人员思想政治考核意见：

         聘任单位党委负责人（签字）：                        

               聘任单位党委（公章）：                                      

                                             年    月    日

	聘任单位

续聘意见
	( 经研究，决定不再续聘        同志。

( 经研究，决定续聘        同志，续聘职务为         。

        聘任单位负责人 （签字）：                        

               聘任单位（公章）：                                      

                                             年    月    日

	外事办公室（港澳台办公室）会签意见（对续聘境外人士适用）


	              负责人（签字）：

                    （公章）：

                                             年    月    日

	教学、科研等相关职能部门会签意见


	             负责人（签字）：

                   （公章）：

                                            年     月    日

	学校意见


	（公章）：

                                             年    月    日


