
职称申报材料之一                                                                                                                      编号：

（初）级职称申报人基本情况及评审登记表 

	姓名
	袁国新
	性别
	男
	出生
	1973年9月
	参加工

作时间
	1998.12
	现工作

单位
	博罗县畜牧兽医局

平安畜牧兽医站
	现任行

政职务
	站长（2016.01）

	何时毕业于

何院校何专业
	2015.07信阳农林学院畜牧兽医专业
	本专业

最高学历
	专科
	学位
	无
	办学

形式
	业余大
	现职称专

业及名称
	无
	现职称
获得方式
	无
	现职称
 获得时间
	无
	现职称
发证单位
	

	现从事何专业技术工作
	动物防疫

检疫
	现受聘何专业技术职务
	无
	从事本专业或相近专业技术工作
	 19年
	申报何职称
	（    兽医   ）专业 （ 助理兽医师）职称
	有无同时或不同时申报其他系列 (专业)职称及其名称
	无

	职  称  外  语  考  试
	全国计算机应用能力考试
	专业实践能力考试（考评结合专业填写）

	已获得   无  

级别合格证
	成绩 无   分，属 在县属企事业单位  倾斜范围
	考试时间 

     无        
	属  在县属企事业单位 免试范围
	  已获得   无   个

模块合格证
	属  在县属企事业单位  政策倾斜范围
	考试专业
	考试成绩
	考试时间

	
	
	
	
	
	
	无
	无
	无

	主

要

工

作

经

历
	1998.12-2004.05，在博罗县畜牧兽医局柏塘畜牧兽医站从事动物防疫检疫工作；
2004.05-2015.10，在博罗县畜牧兽医局柏塘畜牧兽医站任副站长，从事动物防疫检疫工作；

2016.01-至今，在博罗县畜牧兽医局平安畜牧兽医站任站长，从事动物防疫检疫工作。



	专业技术工作经历(能力)及业绩成果情况

	本人自评认为具备专业技术工作经历(能力)条件第        项、业绩成果条件第       项之规定，主要理由(注明时间、项目内容（含效果、评价、获奖情况等）及个人完成量、所起作用或排名):

一、动物防疫工作

认真完成每年辖区内春、秋季动物防疫工作，监督和指导养殖场、散养户实施国家强制免疫工作和采样、送样、监测等工作，认真指导村级动物防疫员开展防疫、检疫工作。每月至少4次对包片、包村的养殖场进行监督和巡查，重点检查养殖档案和各项防疫措施，督促养殖场做好病死畜禽无害化处理工作。协助兽医站实施分区包片动物防疫工作制度，实现了畜禽“免疫密度达到100%，免疫抗体保护率达到85%以上”的工作目标。辖区内的动物防疫工作连续几年来处于全县前列，并无发生重大动物疫情和因兽药残留导致的畜禽中毒事故，多次受到上级部门的表彰和群众的一致好评。

二、动物检疫工作

严格按照畜牧业有关法律、法规，严格执行检疫操作规程，规范从宰前检疫到宰后检疫的每一个步骤，独立完成动物及动物产品检疫规程的每个流程，依法依规对动物及动物产品进行检疫，并对检疫不合格的产品进行无害化处理，实现产地检疫率、集中屠宰检疫率、市场检疫率达100%工作目标，有效防止了病死畜禽流入市场，确保群众吃上放心肉。

三、技术推广工作

本人多次参与农业面源污染节能减排工作，积极推广生态养殖模式。同时，积极参与非法养殖场整治工作，确保了我县生态环境和东江水质的安全。此外，本人积极协助县畜牧兽医局举办“阳光工程培训班”、 “农村实用人才培训计划”等项目，实现向基层送技术、送政策、送温暖的工作目标，使我县畜牧兽医技术人员的业务水平得到进一步提高。

	本人对负面工作的说明：无

	专业技术报告（代表作）提交论文、著作或
	标   题   内   容
	作者

名次
	何时发表何刊物杂志
	刊   号
	获奖情况（何部门批

准及奖励名称、等级）

	
	无
	无
	无
	无
	无

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	
	
	
	
	
	

	情  况

评前公示
	                                       年    月    日（公章）
	单

位

审

核

评

价

意

见


	 公章

单位负责人签名：                                    年    月    日

	本人承诺：以上所填写及提交的材料内容真实，并对此负责和承担相应后果。

申报人签名：                                          年    月    日
	
	

	以上填写的内容，已经我单位核对无误，并对此负责和承担相应后果。

                                                      公章

单位负责人签名：                                      年    月    日
	
	

	专业学科组评审情况
	学科组人数
	到会人数
	同意票
	不同意票
	评委会评审结果
	评委会人数
	到会人数
	同意票
	不同意票

	
	
	
	
	
	
	
	
	
	


说明：1、此表由申报人填写后用A3纸单面打印，经单位审核盖章（高级一式20份、中级一式15份、初级一式10份，其中1份原件；评委会另有要求的按其要求提交）送相应评委会办公室。2、“现职称取得方式”指评审、考核认定、考试。3、单位审核评价意见字数不少于150字。4、此表供评委会评审时了解申报人基本情况之用，评审结束后评委会办公室应将本表原件填上评审结果，并按职称审批、发证表名单顺序装订上报职称审核确认单位备查。

(   )评委会公章：                                                                                        年      月      日
申报评审（表三）












