附件2


第一届郑州市优秀青年社科专家

推  荐  表







姓    名
工作单位
专 业 组
填表时间      年      月       日   
	姓名
	
	性  别
	
	党  
派
	
	民族
	
	出生年月
	

	籍贯
	
	学  历
	
	参加工作时间
	

	从  事
专  业
	
	职  务
职  称
	

	工  作
单  位
	

	通  讯
地  址
	
	邮政
编码
	

	联系
电话
	


	简

历
	





	获奖成果情况、时间
	

	所获荣誉称号、时间
	

	核心期
论文题目、时间、期刊名称
	

	出版专著名称、时
间

	

	完成社科项目名称、时间
	



	被采用成果名称、时间和
采用机关
	

	所在单位意见
	     负责人（签字）                            单位盖章
                                           年    月     日

	推荐单位意见
	     负责人（签字）                            单位盖章
                                           年    月     日

	专家组
评审意见
	专家（签名）
                                          年     月     日

	评审
办公室
审定意见
	领导签字：（盖章）
                                           年     月    日
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