	附件2

	汉中市机关事业单位工勤技能岗位操作技能考核（综合考核）结果申报表

	填报单位：（盖章）             

	序号
	工作单位
	姓名
	性别
	身份证号
	申报等级
	申报工种
	综合考核结果
（合格/不合格）
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	备注：此表由报考人员所在单位填报，资格审核时一并报送，一式一份。

	填报人：                        联系电话：                          填报时间：



