附件5：

参加推荐评议人员单位推荐表
	申请人姓名
	
	所在单位及部门
	

	现岗位（级别）
	如：高级工
	申请岗位（级别）
	如：实验师三级

	个人申请推荐评议理由
	申请人签字：

                                                          年    月    日

	单位推荐意见
	研究室负责人（非研究所单位，由基层单位负责人）签字：
                                              年    月    日

	
	研究所领导（非研究所单位，由研究院分管领导）签字：
                                              年    月    日


注：本表由参加破格推荐评议申请人自行下载打印、填写，并交有关部门负责人签字后，同相关证明材料一起按照规定时间交2号楼324房间。凡以破格推荐方式竞聘各级岗位的，同一评议单元同一级别内，指标10人以上的，评议通过的推荐人员不得超过2人，指标10人及其以下的，评议通过的推荐人员不得超过1人。
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