附件1
	单位名称：

	申报人
	

	申报专业
	
	申报等级
	

	公       示      情      况
	公示地点和方式
	

	
	公示起止时间
（不少于5个工作日）
	

	
	公示材料
	

	
	公示结果及处理意见
	

	单位意见
	                            （单位公章）
负责人签字：                 年 月 日

	主管部门意见
	                           （单位公章）
负责人签字：                 年 月 日

	县（市、区）人社部门或
市直主管部门意见
	                            （单位公章）
负责人签字：                 年 月 日

	市人社部门意见
	       （单位公章）
负责人签字：                 年 月 日

	备注：1.本表一式两份，由申报人单位填写。2.公示材料栏填写单位将何种材料进行了公示。3.公示结果及处理意见栏请如实填写，公示期间没有收到异议情况的请填写“公示结果无异议，同意推荐”，公示期间有异议的请填写异议情况及处理意见。


济宁市专业技术职务资格申报推荐表

附件2

2022年度自然资源工程专业高（中）级专业技术职务任职

资格申报人员花名册（样表）

	序
号
	工作单位
	姓名
	身份证号

	申报
职称
	性别
	行政   职务
	参加工作时间
	评审依据学历/学位
	毕业
时间
	毕业院校及专业
	从事专业
	现专业技术职称
	聘任时间及年限
	晋升方式
	备注

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


审核人：                                                  单位负责人：

填表说明：该表各项信息可从“山东省专业技术人员管理服务平台”导出使用。   

附件3
报送材料时间安排表

	部门（单位）
	时间安排
	备  注 

	市直有关单位  高新区  任城区
	9月13日
	

	太白湖新区  经济技术开发区             兖州区  嘉祥县
	9月14日
	

	曲阜市  
	9月15日
	

	邹城市
	9月16日
	

	鱼台县    
	9月19日
	

	金乡县
	9月20日
	

	汶上县
	9月21日
	

	梁山县  
	9月22日
	

	泗水县
	9月23日
	

	微山县
	9月26日
	


备注：1、请各县市区、市直各单位严格按照时间安排派专人报送材料，不接受个人报送的职称材料。

2、请按规定时间一次性完成报送。如有特殊情况需要调整时间安排的，请提前电话沟通。联系人：贾爱英。联系电话：2670019。

附件4

	县区
	

	姓名
	

	工作单位
	

	济宁市专业技术职务资格申报推荐表
	（  ）份
	兼职审批表
	（   ）份

	推荐申报专业技术职称“六公开”监督卡
	（  ）份
	专家（学术）委员会推荐意见表
	（   ）份

	学历证书:
	1、
	学位证书
	1、

	
	2、
	
	2、

	英语证书：
	
	计算机证书：
	

	专业技术职称证书/职业资格证书：
	（  ）份
	继续教育材料
	（  ）份

	代表性成果（论文/著作）
	1、

	
	2、

	
	3、

	代表性成果（专利）
	1、

	
	2、

	
	3、

	代表性成果（课题）
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	


	代表性成果（获奖）
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	代表性成果（其他）
	
	
	

	
	
	
	

	
	
	
	

	年度考核表
	1、         年
	2、          年
	3、          年

	
	4、          年
	5、          年

	学术团体/社会兼职相关材料
	1、
	2、           
	3、

	
	4、
	5、
	6、

	其他材料
	1、

	
	2、

	
	3、

	
	4、


附件5

推荐申报专业技术职称“六公开”监督卡
单位(盖章)：                                        年   月   日

	专业技术人员总数
	
	实际参加推荐的人数
	
	被 推 荐

申报人数
	

	“六公开”

内    容
	1、公开专业技术岗位数        4、公开申报人述职

2、公开任职条件              5、公开申报人的评审材料

3、公开推荐办法              6、公开被推荐申报人员名单

	如果认为单位做到了上述要求，请在下面栏目中签名

	全体专业技术人员或专业技术人员代表

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	
	
	
	
	

	单位人事
部门负责人
	
	
	
	

	单位领导
	
	
	
	


注：1．单位人数少的由全体专业技术人员签名，人数较多的可由下属二级单位推选出一定数量的代表签名。

2．未签名人员要另外注明原因。

3．此卡报相应评审委员会和人事部门各一份。

山东省人力资源和社会保障厅制
附件6

专家（学术）委员会推荐意见表

	申报人

姓  名
	
	性 别
	
	出生
年月
	
	文化

程度
	
	学位
	

	现专业技术职务资格及聘任时间
	
	拟申报专业

技术职务资格
	

	何时何校何专业

毕业及学制
	

	工作单位
	

	专

家

意

见
	

	专

家

签

字
	                                                                                                年       月     日

	单

位

审

核

意

见
	                                                                                                    （盖章）

审核人（签字）：                负责人（签字）：       年       月     日


注：各评审委员会办事机构凭此审核表受理申报材料

附件7

从事自然资源工程专业工作说明
兹有我单位          同志，自     年     月     日取得                  （现专业技术职称）至2022年12月31日以来，已累计从事自然资源工程专业技术工作共     年。工作期间，该同志能够自觉遵守国家法律法规，无任何违规违纪和违反职业道德的行为。

我单位承诺：严格按照政策规定和有关专业技术职务任职资格申报工作程序进行审核、推荐申报，材料审核按照谁审核、谁签字、谁负责的原则，对申报人所提供的论文、成果、学历及聘任职务等证明材料认真审核，保证申报材料真实可靠。如有不按照程序申报、违反评审工作纪律等问题，一经查实，严肃问责。

负责人(签名):                  单位公章（盖章）
                                 2022年   月  日
注:本证明由申报人员所在单位人事部门出具。

附件8

改系列申报专业技术职称评审表
	姓

名
	现 名
	
	性 别
	
	民 族
	
	照

片

	
	曾用名
	
	出生年月
	
	

	籍贯
	
	身体状况
	
	

	现工作单位
	
	参加工作时间
	
	

	学历
	
	毕业时间、学校及专业
	

	原专业技术职称、聘

任现职务时间及年限
	
	现从事何种

专业技术工作
	

	改变工作岗位的时间
	
	拟改系列申报专业

技术职务任职资格
	

	改

变

专

业

技

术

岗

位

后

的

工

作

业

绩
	

	单

位

考

核

意

见
	         负责人签字：                                               （公章）

                                                                年     月     日

	主

管

部

门

审

查

意

见
	（公章）

负责人签字：                                                年    月    日

	呈

报

部

门

意

见
	                                                            （公章） 

负责人签字：                                                年    月    日                        

	专

业

学

科

组

意

见
	组长签字：                                                 年    月    日

	评

审

委

员

会

意

见
	评委人数
	参加投票人数
	表     决     结     果

	
	
	
	同意票数
	
	不同意票数
	

	
	（公章）

主任委员签字：                                             年    月    日

	主

管

部

门

审

核

意

见
	（公章）

                                                   年    月    日


                                                        山东省人力资源和社会保障厅
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