


山东省社会科学学科新秀奖申报情况一览表
呈报单位（部门）（公章）：                                                                                                                                                   报送时间：   年  　月    日

	姓 名
	
	性

别
	
	出生

年月
	
	学历

学位
	
	毕业

时间
	
	毕业院校及专业
	
	现专业

技术职称
	
	获得资格时间
	
	专业特长及
从事专业年限
	

	工 作

单 位
	
	参加工作时　间
	
	行政职务
	
	联系地址
	
	电子邮箱
	
	联系电话
	
	手  机
	

	主要工作经历
	参加工作以来发表、出版承担的主要论文、著作、课题等（5至10项具有代表性的成果）
	所在单位对本人的工作、学术鉴定

	起 止

时 间
	工作单位、职务职称
	序号
	发表（出版）时间
	题　       　　目
	报刊、出版社

或项目层次
	位次
	获奖情况
	负责人签名：

人事部门公章

：

	
	
	
	
	
	
	
	
	

	主要社会兼职
	参加工作以来的工作业绩及获奖情况（5至10项具有代表性的奖项）
	

	兼职部门
	职  务
	序号
	获奖时间
	题　　　　　　　目
	等  级
	位次
	批准机关
	

	
	
	
	
	
	
	
	
	


本人签字：                           单位审核人签字：                           单位负责人签字：                            

 山东省社科优秀成果奖评选委员会制


