附件1
湖北师范大学       年度师德考核表
	姓名
	
	所在单位
	

	工号
	
	性别
	
	出生年月
	

	政治面貌
	
	学历学位
	
	职称/职务
	

	个人
年度
师德
情况
总结
	



本人签名：                           年   月   日

	本年度有关师德方面的奖惩
	奖励方面
	

	
	惩戒方面
	

	师德考核
评议结果
	“一票否决”情形： 有  无；（若有，请简要说明）

本人签名：            

	
	考核档次（分数）：优秀    分  合格    分  基本合格    分
 不合格    分 

	不确定档次情况说明
	

	单位师德师风建设领导小组意见：


负责人（签章）：       年    月    日
	二级单位党委（党总支）或党支部审核意见：


负责人：                年    月   日



1

