附件5
律师执业年度考核补充考核申请表
[bookmark: _GoBack]单位：        (盖章)                                    考核年度：2025     填表时间：2026年  月  日
	序号
	律师执业机构 
	律师姓名
	律师类型
	执业证号
	政治面貌
	入党时间
	所属党组织
	考核等次
	考核时间

	
	
	
	
	
	
	
	
	称职
	基本称职
	不称职
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